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1. DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA 
 
1.1. ANTECEDENTES 
Es innegable que un estilo de vida poco saludable puede generar consecuencias 
graves y hasta letales en la salud de las personas, afectando a sí mismos y a su 
vez a quienes les rodean, perpetuando los malos hábitos y acrecentando la 
problemática que ya es una dificultad de salud pública. 
Para iniciar esta investigación fue importante realizar una observación para hallar 
la problemática de esta población,  a partir de ella surgió el tema que se propone 
en este proyecto de investigación.  A su vez se utiliza esta técnica en el desarrollo 
de los diarios de campo, para documentar todos los fenómenos que ocurren en las 
clases. 
La Organización Mundial De La Salud (OMS) y la Organización Panamericana De 
La Salud (OPS) dicen que las enfermedades crónicas no transmisibles (ECNT) 
representan entre el 60 y el 70% de las muertes prematuras y discapacidad en los 
adultos y adultos mayores alrededor del mundo; estas a su vez causadas por el 
consumo de tabaco y alcohol, una nutrición ineficiente y la inactividad física. A 
estos últimos se les denomina factores de riesgo. 
La OMS, en el reporte “Riesgos Para La Salud Global” publicado en el 2009, hace 
referencia a dichos factores de riesgo, resaltando las siguientes cifras: 1) 2,5 
millones de personas mueren al año por consumo de alcohol; 2) el consumo de 
tabaco y la exposición al humo que produce, mata a 6 millones de personas al 
año, más que la malaria y la tuberculosis juntas; 3) los problemas circulatorios y 
relacionados con malos hábitos alimenticios como la hipertensión, el sobrepeso y 
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la obesidad y el colesterol alto causan la muerte a 7.5, 2.8 y 2.6 millones de 
personas respectivamente; y 4) a causa de la práctica baja o nula de actividad 
física, fallecen 3.2 millones de personas.1 
Por su parte, la OPS, en el informe “Epidemiología de las Enfermedades Crónicas 
No Transmisibles” del 2010 concluye que las ECNT son la principal causa de 
muerte y discapacidad prematuras en Latinoamérica y el Caribe, que equivale al 
31% de las defunciones en esta región. 
Gracias a estos datos, organismos internacionales generan programas y proponen 
acciones para combatir los índices de mortalidad y morbilidad, por medio de la 
promoción de estilos de vida saludables (EVT), previniendo las ECNT. Campañas, 
programas sociales, reportes, informes y cartillas son algunos ejemplos de las 
acciones por parte de la OMS y la OPS, impulsando a las entidades nacionales y 
locales a trabajar con base en esas directrices. 
En el ámbito nacional, las cifras tampoco son alentadoras, debido a los altos 
índices de morbi-mortalidad en adultos, a causa de estilos de vida poco 
saludables. Según el boletín “Las Enfermedades Crónicas No Transmisibles En 
Colombia”, publicado en el año 2010 por parte del Observatorio en Salud de la 
Universidad Nacional, dice que “Los problemas principales (cardiopatía, episodios  
cerebrovasculares, cáncer, diabetes y enfermedades respiratorias crónicas) son 
causados por factores de riesgo como la hipertensión, el azúcar sanguíneo 
elevado, la hiperlipidemia, y sobrepeso/obesidad, que a la vez son el resultado de 
regímenes alimentarios no saludables, inactividad física, consumo de tabaco y 
exceso de alcohol”.2 Lo anterior motivó al gobierno nacional duplicar esfuerzo para 
combatir las ECNT, sancionando desde el Congreso de la República leyes como 
                                                     
1
 ORGANIZACIÓN MUNDIAL DE LA SALUD. Global health risks: mortality and burden of disease 
attributable to selected major risks. WHO Library Cataloguing-in-Publication Data. 2009. ISBN 978 
92 4 156387 1. 
2
 Boletín Del Observatorio En Salud. Bogotá D.C. 2010, vol. 3, no. 4. ISSN 2027-4025. 
 
 
    3 
la 1335 y 1355 de 2009, que buscan en ese orden, prevenir el consumo de tabaco 
y luchar contra la obesidad. 
En este sentido el Ministerio de Salud y Protección Social, dándole cumplimiento a 
la ley 1122 de 2007 y a las anteriormente mencionadas relacionadas con salud 
pública, busca garantizar integralmente, el bienestar, desarrollo y calidad de vida 
de los individuos, por medio de acciones o estrategias a nivel nacional, 
departamental y local, cuyo fin es la promoción, concientización y ejecución de 
programas de prevención y cuidado de ECNT y la adopción de EVS. 
Programas y campañas como “Generación Más” dirigida a los jóvenes 
colombianos, documentos, guías y folletos como “Sé Activo Físicamente Y 
Siéntete Bien”, “Contenidos para el mejoramiento de la gestión territorial en la 
promoción de hábitos de vida saludable” y “Contenidos pedagógicos (evidencia 
científica) para la promoción de hábitos de vida saludable”, al igual que elementos 
audiovisuales como “Muévase a la vida”, No te quedes quieto” y “11 para la salud 
Colombia”, hacen parte de las estrategias implementadas por el gobierno nacional 
encabezado por el Ministerio de Salud y Protección Social y por el Instituto 
Colombiano del Deporte COLDEPORTES, con el apoyo de organizaciones, 
entidades, universidades y asesores expertos de Colombia y del exterior, para 
promocionar, prevenir y educar a los ciudadanos en pro del mejoramiento de la 
salud pública. A esta lucha se suman las entidades territoriales como las alcaldías, 
secretarías de educación y de salud, así como los institutos de recreación y 
deporte. Sin embargo, aunque son muchos los esfuerzos, las cifras no lo 
evidencian. 
Por otra parte, se encuentran programas o investigaciones foráneas y locales 
relacionadas con EVS y la promoción de los mismos. A continuación se nombran 
algunos ejemplos: 
 Actividad física integral con adultos y adultos mayores en Chile: 
resultados de un programa piloto. Según un artículo publicado en 
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Diciembre 20053 por la revista chilena de nutrición, El Ministerio de Salud 
en Chile implementó y evaluó un programa piloto de actividad física. El 
objetivo era desarrollar estilos de vida activos y mejorar la calidad de vida 
en adultos y ancianos con enfermedades crónicas bajo control en Atención 
Primaria de Salud. La intervención consistió en sesiones de actividad física 
en grupo, 3 veces a la semana durante 8 meses. Este programa fue exitoso 
por los resultados obtenidos de acuerdo a la reducción de parámetros y el 
aumento de la actividad física. Varias mejoras significativas en la mayoría 
de los parámetros evaluados y condición física. En promedio, el índice de 
masa corporal se redujo en 1,4 kg/m2 en los participantes obesos. Al final, 
un 95,3 % de los participantes se sintieron más ágiles y 93,1% se consideró 
saludable. 
Respecto a los principales beneficios logrados con los talleres, la 
evaluación por parte de los usuarios se destaca que la percepción de una 
mejor salud es del 93% y que la mayoría de los beneficios fueron 
considerados por más del 70% de los usuarios.  
 
 Efectividad de un programa educativo en estilos de vida saludables 
sobre la reducción de sobrepeso y obesidad en el colegio Robert m. 
Smith; huaraz, ancash, Perú. Según este artículo publicado en el 2008, La 
intervención consistió en plantear y aplicar el programa escolar 
multidisciplinario “Estilos de Vida Saludables”, en el Colegio Robert. Smith. 
El diseño del programa estuvo basado en dos estrategias. La primera fue 
insertar el concepto de promoción de salud en la comunidad escolar 
(autoridades del colegio y profesores) usando el modelo de la Planeación 
Organizacional. La segunda consistió en que una vez insertada la idea en el 
                                                     
3
 Revista Chilena de nutrición. Actividad física integral con adultos y adultos mayores en chile: 
resultados de un programa piloto. [en línea]. Disponible desde Internet en 
<http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0717-75182005000300006&script=sci_arttext> [con acceso 
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equipo de profesores, ellos usarán la Guía de Auto implementación sobre 
Alimentación saludable y Actividad física propuesta por el CDC de Atlanta. 
El programa escolar multidisciplinario “Promoción de Estilos de Vida 
Saludables” fue diseñado como una herramienta para la prevención del 
sobrepeso y la obesidad y logró al término de 16 semanas efectivas, 
influenciar positivamente en los índices de masa corporal (IMC) de los 
alumnos del Colegio Robert M Smith.  
Del planteamiento inicial, el programa logró repercutir positivamente en la 
comunidad, contribuyendo en alguna medida, con el establecimiento de la 
política sobre obesidad para los trabajadores mineros. El Programa Estilos 
de Vida Saludables fue exitosamente implementado y mediante el 
desarrollo de 5 actividades de bajo costo, logró influenciar positivamente en 
el IMC promedio de un grupo de niños en edad escolar. 
 
 Estilos de vida de profesores del instituto de enseñanza media de la 
Universidad Nacional de Salta. República Argentina: aplicado en 
docentes entre los 24 y 54 años edad, con el objetivo de analizar la 
presencia de factores de riesgo en los profesores del IEM, en el marco de 
una investigación de estilos de vida saludables. Se aplicó una encuesta que 
constaba de datos de orden identificatorio, peso al nacer, tipo de lactancia 
recibida durante el primer año de vida, antecedentes familiares de 
enfermedades crónicas, percepción de sobrepeso, peso autoreferido, 
actitudes relacionadas con el cuidado de la salud y hábito de fumar, horas 
dedicadas al sueño, horas de trabajo, tiempo de pie o sentado, actividad 
física o deportiva (tipo, intensidad, horas y frecuencia); los niveles de 
actividad fueron luego reagrupados por los investigadores en actividades 
ligeras, moderadas o intensas según las respuestas de los profesores. 
Todo lo descrito indica la presencia de estilos de vida no saludables en esta 
población adulta, lo cual sumado a la edad promedio y a la falta de un 
control periódico de su salud, (hechos que hablan de la escasa o nula 
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preocupación por los aspectos preventivos), se convierten en factores de 
riesgo que merecen ser abordados desde la prevención y la promoción en 
el marco de acciones de Salud Pública, desde el propio lugar de trabajo, de 
baja complejidad pero de alto impacto, con el objeto de que redunden en la 
mejora de las condiciones de vida de los docentes. 
 
 Estilos de vida saludables de las enfermeras (o) docentes de la 
escuela de enfermería de la Universidad Pedagógica y Tecnológica de 
Colombia. La investigación buscaba identificar las prácticas comunes en 
los estilos de vida de la población a estudio, así como las prácticas que 
puedan llevar a riesgo y aquellas que deben ser fortalecidas con el fin de 
plantear unas estrategias de mejoramiento o fortalecimiento de dichas 
prácticas. La muestra estuvo constituida por 17 docentes de la Escuela de 
Enfermería que representaron el 77 % de la población. El proceso se 
realizó a través de la aplicación de encuestas y un cuestionario para valorar 
la necesidad del aprendizaje, primero sobre una población con 
características similares al grupo en estudio (prueba piloto) y 
posteriormente sobre la muestra. Así mismo, buscaba crear y ejecutar un 
proyecto de evaluación y control de los estilos de vida saludables según el 
grado de satisfacción de las necesidades fundamentales de las personas. 
 
De esta manera es posible observar que la mayoría de trabajos se realizan al 
interior de instituciones educativas, resaltando su importancia en la promoción de 
EVS, pero se enfocan en los estudiantes, dejando a un lado la implementación de 
programas que concienticen y acerquen a los docentes a esta temática, ya que 
desde su ejemplo y cercanía a los estudiantes, pueden irradiarles y brindarles 
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1.2. DEFINICIÓN 
Los estilos de vida no saludables pueden llegar a ocasionar algunas de las 
enfermedades crónicas no transmisibles, entre ellas enfermedades cardíacas, 
infartos, cáncer, enfermedades respiratorias y diabetes; este tipo de enfermedades 
son la principal causa de mortalidad en el mundo, siendo responsables del 63% de 
las muertes. En 2008, 36 millones de personas murieron por alguna de estas 
enfermedades, de las cuales la mitad era de sexo femenino y el 29% era de 
menos de 60 años de edad. 
Estas enfermedades se suelen asociar a los grupos de edad más avanzada, pero 
según la Organización Mundial de la Salud se evidencia que más de 9 millones de 
las muertes atribuidas a las enfermedades no transmisibles se producen en 
personas menores de 60 años de edad; el 90% de estas muertes «prematuras» 
ocurren en países de ingresos bajos y medianos. 
Niños, adultos y ancianos son todos ellos vulnerables a los factores de riesgo que 
favorecen las enfermedades no transmisibles, como las dietas malsanas, la 
inactividad física, la exposición al humo de tabaco o el uso nocivo del alcohol. 
Los hábitos no saludables no sólo son los responsables de este tipo de 
enfermedades también son la principal causa de sobrepeso y obesidad en el 
mundo, en 2010, alrededor de 40 millones de niños menores de cinco años tenían 
sobrepeso. 
Estas enfermedades son el quinto factor principal de riesgo de defunción en el 
mundo. Cada año fallecen por lo menos 2,8 millones de personas adultas como 
consecuencia del sobrepeso o la obesidad. Además, el 44% de la carga de 
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diabetes, el 23% de la carga de cardiopatías isquémicas y entre el 7% y el 41% de 
la carga de algunos cánceres son atribuibles al sobrepeso y la obesidad4. 
Lo anterior permite señalar la importancia de trabajar con los profesores en la 
adquisición de estilos de vida saludables, ya que ellos son los que influyen de 
manera directa en la formación de sus estudiantes. Si los maestros adquieren 
estilos de vida saludables, como realizar actividad física moderada pueden llegar a 
ser un modelo a seguir para sus más pequeños alumnos en este caso los 
estudiantes de primaria. 
Por ello se trabajará con 20 de los 26 profesores de primaria (todos ellos 
Licenciados en diferentes áreas) de la jornada mañana (6:15 am -11:30 am), esta 
población se encuentra en un rango de edad entre los 26 y 55 años, cuyo peso 
corporal se halla entre los 51 y 70 kg, el rango de estatura es de 1.50 a 1.60 m. 
Además de esto la población pertenece a los estratos 3 y 4. 
Se encontró por medio de los resultados del primer cuestionario de Prácticas y 
creencias en estilos de vida saludables (ver análisis de la propuesta didáctica) 
aplicado a los profesores del I.E.D Nueva Constitución, jornada  mañana, que sus 
estilos de vida no eran saludables, ya que se pudo encontrar que solo el 55%  
realizan poca actividad física, que el 15% de ellos nunca terminan el día con 
vitalidad y de las mujeres encuestadas (que son el 90% de la población con la que 
se trabaja esta propuesta) sólo el 53% siempre se realiza un auto examen de seno 
al menos una vez al mes y el 84% siempre se realiza la citología anual. También 
se encontró que el 50% siempre incluye vegetales, frutas, panes, cereales, 
productos lácteos, granos enteros y fuentes de proteína en su alimentación, lo que 
indica que la mitad de la población no lleva una dieta adecuada, además sólo el 
25% fuma algunas veces y el 95% nunca consume licor al menos dos veces a la 
                                                     
4
 Organización Mundial de la Salud. Centro de prensa. Obesidad y sobrepeso. [en línea]. 
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semana. Lo que indica que la población objeto de estudio no tiene estilos de vida 
saludables.  
Por esta razón, es importante resaltar que es pertinente trabajar con los 
profesores porque son los que más influyen en los niños, ya que comparten la 
mayor parte del tiempo en el Colegio, lugar en el que los estudiantes adquieren 
hábitos que practicaran el resto de su vida.  
Se escogió esta población ya que ellos son los que están influyendo de forma 
directa en la formación académica y personal en los estudiantes. Al trabajar con 
ellos se buscará darles herramientas que les permitan tener el conocimiento 
acerca de los estilos de vida saludables, por medio de la práctica regular y 
adecuada de la actividad física y que influya en forma directa en los estudiantes, 
de esta manera los maestros señalaran la importancia de tener estilos de vida 
saludables en la escuela y en casa.   
Teniendo como base la pedagogía del afecto se busca crear un vínculo de 
aprendizaje y enseñanza en el cual se les darán herramientas a los profesores 
para que adopten estilos de vida saludables, y que de esta manera puedan 
proyectarlos a sus estudiantes.  
Como metodología se realizaran distintos talleres de actividad física, al igual que 
charlas con base en los folletos “Actividad física y hábitos de vida saludables en la 
escuela”,   además se realizara el cuestionario GPAQ; Prácticas y creencias sobre 




    10 
1.3. PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN 
 
 
¿Cómo generar una propuesta didáctica, para promover los estilos  
de vida saludables en los profesores de primaria del I.E.D Nueva  
Constitución jornada mañana?  
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2. JUSTIFICACIÓN 
 
Se puede definir un estilo de vida saludable como: “aquel conjunto de procesos 
sociales, hábitos, conductas y comportamientos en el individuo o la población que 
conlleve a la satisfacción de las necesidades humanas para que alcance el 
bienestar biopsicosocial que se necesita para generar calidad de vida y desarrollo 
personal”5. 
Un estilo de vida saludable genera un efecto positivo en la salud a nivel físico y 
psicológico. En general los resultados más importantes se evidencian en: una 
buena salud, mayor energía y vitalidad, mejor estado de ánimo, reducción en los 
niveles de estrés y mejor descanso. 
La realización de este proyecto está encaminada a la creación de una propuesta 
didáctica enfocada a promover estilos de vida saludables por medio de la actividad 
física en los profesores del I.E.D Nueva Constitución jornada mañana. Esta 
población se encuentra entre los 26 y 55 años de edad.  
Por esta razón, se desea trabajar con dicha población para que por medio de esta 
propuesta didáctica, encuentren un motivo que los inspire a practicar y desarrollar 
actividad física de manera regular, en la que no sólo se involucra el bienestar 
físico, a su vez generar algunas bases que permitirán entender la importancia de 
la actividad física y los estilos de vida saludables, cuyos beneficios se podrán 
conseguir a partir de las diferentes actividades realizadas en esta investigación. 
Para que a su vez los profesores trabajen con mayor vitalidad y aumenten su 
rendimiento, eso con relación a los resultados del primer cuestionario (Prácticas y 
creencias en estilos de vida saludables) en donde indicaban que terminaban el día 
con poca vitalidad.  
                                                     
5
 MAYA, Luz Helena. Los estilos de vida saludables: componente para la calidad de vida. 1997. 
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Viendo esta problemática que mejor manera que  involucrar  a los maestros del 
Colegio que son las personas que más tiempo comparten con sus alumnos y son 
las personas que más influyen en la formación del ser, por esta razón se trabajará 
con los profesores para que se pueda generar un cambio a partir de una 
propuesta didáctica en actividad física y estilos de vida saludables; de esta 
manera ellos puedan transmitir esta experiencia e información a sus estudiantes, 
por ello se les brindará diferentes herramientas como los folletos de las cartillas, 
las diferentes charlas y actividades a realizar.  
Además es importante que los profesores vean en la educación física una 
herramienta para construir un estilo de vida saludable, cuyos beneficios no sólo se 
limitan a su bienestar físico (reducción del estrés, aumento del rendimiento laboral, 
prevención de enfermedades como diabetes y obesidad, etc.), sino como una 
herramienta para mejorar la salud a nivel psicológico y promover así la integración 
social. 
Este trabajo es de gran importancia porque desde el desarrollo profesional en 
Educación Física, y la experiencia en actividad física, como profesores de clases 
grupales de Pilates, Gimnasia de mantenimiento, y de Zumba, como Técnico 
Laboral en Culinaria y Gastronomía, ya que tienen los conocimientos y habilidades 
necesarias  para desarrollar un programa en actividad física, enfocado en los 
estilos de vida saludables, para los maestros, y para la realización de talleres 
informativos nutricionales, todo esto presentado por medio de folletos, en donde 
cada tema será abordado y trabajado en cada sesión de clase. 
De esta manera realizar un aporte investigativo que permita que este trabajo sirva 
como base para una posible implementación de un programa de educación física 
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3. OBJETIVOS 
 
3.1. OBJETIVO GENERAL 
Generar una propuesta didáctica para promover estilos de vida saludables en los 
profesores de primaria del I.E.D Nueva Constitución jornada mañana. 
 
3.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 Diagnosticar las necesidades de estilos saludables, de los profesores del 
I.E.D. Nueva Constitución. 
 Estructurar los componentes de la propuesta didáctica teniendo en cuenta 
diferentes modelos aplicados en el contexto internacional, nacional y local. 
 Aplicar una metodología investigativa coherente, que permita el seguimiento 
en los procesos de implementación y desarrollo de la propuesta didáctica. 
 Desarrollar la propuesta didáctica por medio de etapas que permitan un 
proceso lógico y pertinente para los profesores del colegio nueva 
constitución. 
 Verificar el desarrollo de cada etapa mediante análisis del proceso 
 Establecer unas conclusiones generales sobre todo el proceso de 
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4. MARCO TEÓRICO 
 
El marco teórico que fundamenta esta investigación le proporcionara al lector una 
idea más clara del tema.  Para ello se hablará de educación, actividad física, 
estilos de vida saludables, enfermedades crónicas no transmisibles, la 
alimentación, didáctica, estrategias didácticas y pedagogía del afecto. 
 
4.1. PEI INSTITUCIÓN EDUCATIVA DISTRITAL NUEVA CONSTITUCIÓN 
“LIDERES ÉTICOS Y CONCILIADORES, CAPACES DE CONSTRUIR Y 
TRASFORMAR MEDIANTE UNA COMUNICACIÓN ASERTIVA” 
En concordancia con la filosofía del colegio, esta propuesta didáctica pretende por 
medio de la actividad física, sensibilizar y promover los estilos de vida saludables 
a los profesores del I.E.D. Nueva Constitución, para que sean líderes éticos, que 
puedan transmitir este conocimiento y experiencia a sus estudiantes. 
Es posible decir, que el PEI se ajusta a los objetivos de la propuesta ya que 
supone unas competencias comunicativas que no se observan con claridad entre 
los docentes, siendo la pedagogía del afecto de gran pertinencia en pro de mejorar 
la relación entre colegas, que se verá reflejado en su relación con el estudiantado. 
Así mismo, habla de seres con liderazgo y capacidad de construir y transformar, 
no solo la realidad y su contexto sino a sí mismos y que mejor medio que la 
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4.1.1. Misión  
El IED Nueva Constitución, ofrece educación preescolar, primaria, 
básica y media, para adultos, desarrollando su función social en un 
ambiente alegre, acogedor, con un acompañamiento escolar desde la 
afectividad y la calidad. 
 
4.1.2. Visión 
El IED Nueva Constitución ofrecerá hacia el 2020 un servicio de 
reconocida calidad. Se destacará por su organización y liderazgo 
institucional, ofrecerá a las familias, empresas y sociedad, alumnos 
competentes con una formación personal y académica significativa y 









• Justicia y equidad 
• Responsabilidad 
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4.1.4. Valores 
 
• Trabajo en equipo 
• Liderazgo 
• Vocación de servicio 
• Optimización de recursos 
• Autocontrol 
• Pasión y diligencia en el estudio 
• Motivación al éxito. 
 
4.1.5. Perfil Del Estudiante 
El ideal educativo del IED es formar personas capaces de asumir una 
actitud crítica, creativa, sincera, honesta y justa, alimentada por el 
desarrollo físico-lúdico, el desarrollo del pensamiento, la construcción 
de valores y el cultivo de capacidades y competencias propias del ser 
humano para el XXI como el trabajo en equipo, la creatividad, la 
originalidad, la comunicación y el manejo de diferentes lenguajes para 
la solución de problemas y conflictos al igual que la cultura para el 
trabajo. 
 
4.2. EDUCACIÓN FÍSICA 
Se habla de la educación física como educación de lo físico6 en sinergia con lo 
intelectual, en donde su propósito es educar el organismo y todo el ser humano en 
su globalidad, tomando como instrumento o herramienta la motricidad y el 
movimiento, entendiéndolo como la expresión de sentimientos y sensaciones, que 
sea consciente y voluntario, mas no la simple movilización de segmentos 
                                                     
6
 CONTRERAS Onofre. Didáctica de la educación física.  Barcelona, España, 1998. p. 25. 
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corporales de una forma mecánica, es en si la acción de un individuo como 
manifestación de su personalidad. 
Es muy importante entender la educación física como una necesidad urgente7, 
porque es donde el maestro de esta área le transmitirá al niño, mediante su primer 
contacto con la actividad física y/o el deporte, conciencia, valores y hábitos que 
podrá adoptar de por vida, a su vez que se involucra en la clase y logra desarrollar 
oportunamente el proceso de aprendizaje. 
La educación física influye en la formación del niño, no sólo desde la parte del 
desarrollo de las capacidades físicas básicas o el aprendizaje de una disciplina 
deportiva, sino que interviene en la formación de la personalidad y el carácter, que 
le permite afrontar los desafíos que ofrece la sociedad.  
De esta manera, para atender a la necesidad actual que se tiene del movimiento 
eficiente, se debe lograr ver la educación física como una educación armónica o 
integral8, como otra herramienta educativa, que logre potencializar el desarrollo del 
ser humano, en este caso en los estudiantes y maestros, partiendo desde la 
formación corporal y del ser, sin dejar a un lado el desarrollo de las capacidades y 
condiciones físicas (fuerza, resistencia, velocidad y flexibilidad) y a su vez la 
performance deportiva. 
Se tiene un concepto de la educación física como instrumento por el cual el niño 
se ejercita de diferentes formas, desde el aprendizaje de habilidades motoras y 
deportivas, y a su vez desarrollo de cualidades físicas, por medio del deporte y de 
los juegos, pero la educación física no solo se limita a esto, logra trascender en 
otro tipo de saberes intelectuales, científicos y morales. 
En el contexto escolar se presentan diferentes necesidades motrices en distintas 
edades o etapas, no obstante, en los niños es más evidente la  del movimiento, 
como necesidad fisiológica y su tendencia a explorar en su condición normal de 
                                                     
7
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ser vivo, sumando a esto la capacidad que tiene para realizarlo, es tarea del 
educador físico que el estudiante, logre  desarrollar  esta condición y a su vez 
vaya construyendo la motricidad, avanzando progresivamente desde la parte 
motora nuevos modelos de movimiento  que irán aprendiendo y modificando, en el 
transcurso de su proceso de desarrollo y aprendizaje. 
El aprendizaje corporal en el niño9 es la fase inicial, en donde se emplea el propio 
cuerpo por medio del movimiento y que irá madurando con el aprendizaje y la 
aplicación de diferentes ejercicios, que con la guía oportuna del docente de 
educación física podría sobrepasar la evolución normal de las estructuras 
corporales y mentales en el niño, por medio de un proceso de aprendizaje. 
Es importante entender que el aprendizaje corporal hace parte de la educación, ya 
que es fundamental que el niño aprenda a utilizar su cuerpo de la mejor manera, 
que sea eficiente y en las mejores condiciones, dejando de lado el ensayo y el 
error. Está claro que el ser humano nace con capacidades físicas que son 
transmitidas genéticamente, pero en la mayoría de los casos no son trabajadas 
oportunamente. Se debe enfatizar en la construcción del cuerpo como una tarea, 
ya que este es el origen de su personalidad y de su desarrollo. 
El concepto actual de salud se entiende10 como un estado completo del bienestar 
físico, mental y social, y no solo la ausencia de enfermedad. Dado esto la 
educación física actúa como herramienta de aprendizaje y enseñanza para el 
desarrollo de la personalidad, poniendo a la escuela como ente que promociona la 
salud, a su vez brindándoles a los niños la capacidad de convertirse en 
responsables de su salud, que les permita escoger estilos de vida saludables.  
Es importante abordar en las clases de educación física los estilos de vida 
saludables, para que el niño tenga la posibilidad de mejorar y conservar su salud, 
por medio actividad física frecuente, para que biológicamente en el estudiante se 
                                                     
9
 VÁZQUEZ, Benilde. La Educación Física en la Educación Básica. Madrid: Gymnos, 1989. p.151. 
10
 Ibíd., p.118. 
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facilite su desarrollo y crecimiento, en el funcionamiento óptimo del sistema 
esquelético y circulatorio, reducir el riesgo de enfermedades, a su vez brindándole 
bienestar psicológico (mejora la autoestima y los procesos de socialización) y el 
mejoramiento en patología como el asma y la diabetes.     
La educación física aporta a la salud como un movimiento sociocultural 
presentando la actividad física como una experiencia placentera, que pueda 
hacerse en el tiempo libre. A su vez debe contribuir en el diseño de actividades 
que favorezcan la salud, conociendo y respetando los límites del cuerpo en cuanto 
a esfuerzo,  buscando la manera más acertada,  adecuada y beneficiosa de 
realizar actividad física. Adicionalmente deben tenerse en cuenta las condiciones 
de los espacios donde se vaya a realizar y las condiciones de los materiales, de tal 
forma que sean seguros; buscando que en el colegio este tipo de ejercicios y 
vivencias sean satisfactorias y que generen confianza y autoestima en los niños, 
de esta manera, que las actividades realizadas se tomen como estilos de vida 
saludables que sean perdurables en sus vidas. 
 
4.3. TENDENCIA DE LA EDUCACIÓN FÍSICA EN ACTIVIDAD FÍSICA Y 
SALUD 
Al plantear la correspondencia entre la educación física y las exigencias sociales y 
culturales el campo de la salud aparece implícito. Pero no es suficiente reconocer 
que la salud es uno de los objetivos de la educación física, pues es necesario que 
en las instituciones escolares se desarrolle esta relación.  
Desde la prehistoria nuestros antecesores tenían que dedicarse de manera ardua 
a cualquier actividad para suplir sus necesidades tanto alimentarias como de 
transporte. Por ser una época en la que se carecía de cualquier tipo de tecnología 
nuestros ancestros eran aquellos que se encargaban de cazar para conseguir el 
alimento para sus familias y trasladarse de un lugar a otro para comercializar o 
hacer trueques con otras comunidades sin la ayuda de ningún medio de 
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transporte; las condiciones que definían el contexto determinaba también las 
acciones de las personas, por tal motivo tenían que correr tras los animales a 
casar o caminar millas para poder llegar a un nuevo lugar para habitar o 
encontrarse con otros. Por esa razón se puede decir que nuestros antecesores 
eran activos físicamente. Pero con el tiempo y debido a los alcances a los que ha 
llegado la tecnología con el desarrollo de inventos que facilitan la vida ya no 
tenemos que correr tras nuestro alimento, ni caminar por días para llegar a un 
lugar de nuestro agrado para descansar, cargar en nuestras espaldas los objetos 
que deseemos comercializar o cocinar alimentos para nuestras familias. Estamos 
en un momento en que encontramos prácticamente la solución a muchas de 
aquellas problemáticas que se nos presentan en el diario vivir lo cual a su vez nos 
da más tiempo libre. Ahora, la cuestión radica en cómo todos estos avances 
tecnológicos han influido en nuestros hábitos de vida y específicamente en 
nuestros hábitos saludables. 
Con la sustitución de la sociedad esclavista por el Feudalismo, la Educación 
Física, el deporte y la recreación en el viejo continente sufrieron un duro golpe. La 
Educación Física retrocedió en relación al auge que tuvo principalmente en Grecia 
y Roma. La educación de la nobleza feudal tenía como objeto casi de forma 
absoluta, el cultivo corporal, mediante las actividades conocidas por las siete 
virtudes del caballero: equitación, natación, arquería, lucha, caza, esgrima, ajedrez 
y componer poesía.  
En el Renacimiento, la idea de la Gimnasia como medio de elevar el vigor y la 
salud general, fue resucitado, pretendiendo inspirarse en los ejemplos de la 
antigüedad. En esta etapa la cultura renacentista muy poco tuvo que ver con las 
grandes masas oprimidas del pueblo y la educación física siguió siendo para las 
clases dominantes a pesar de los aportes de algunas personalidades como:  
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• De Feltre (1378-1446) que inspirado en la enseñanza de la educación 
griega recomendó profusamente los ejercicios físicos (esgrima, equitación, 
saltos, pugilismo). 
• Jerónimo Mercurialis (1530-1606) partía de la gimnasia helena y fue un 
verdadero iniciador de la educación física.  
• Miguel de Montaine (1533-1592) su mayor mérito estableció las verdaderas 
bases de la educación física integral.  
• Juan Comenius(1592-1671) pedagogo humanista más conocido como 
Comenio, cuya obra ha influido en la moderna Pedagogía, tuvo 
preocupación constante por la educación física abogando por su 
participación en el proceso e educación integral, recomendó los ejercicios 
corporales e insistía en la necesidad de una nueva educación.  
• Juan Locke (1632-1704) defendió la necesidad del desarrollo corporal.  
• Juan Jacobo Rousseau (1712-1778) escribió un libro basado en los 
conceptos de Educación integral y retorno a la naturaleza.  
 
La historia de la humanidad ha puesto en evidencia que toda la vida del hombre 
está orientada hacia la acción física y desde su origen es para él una necesidad.  
Como se ha podido apreciar, las actividades físicas han estado presentes en todas 
las etapas históricas transcurridas y es así que los colonizadores ingleses trajeron 
al continente americano manifestaciones que influyeron, indudablemente a los 
habitantes de estas tierras que los fueron mezclando con sus costumbres; entre 
ellos las actividades físicas que fueron desarrollándose y mezclándose hasta 
alcanzar los programas educativos, lo que trajo consigo el establecimiento de 
locales apropiados para la ejercitación de los mismos. Pero es hasta después del 
período de independencia que se logra que la educación física sea regida por 
disposiciones oficiales aunque estuvieran ligadas a fines militares (incorporación 
de jóvenes al servicio militar). 
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Las actividades físicas tuvieron su mayor arraigo en las Universidades y la 
Asociación cristiana de jóvenes (YMCA). Esto se amplió y desarrolló de tal manera 
que le sirvió a los Estados Unidos de vínculo para la penetración imperialista en 
otros países, teniendo como pretexto el campo físico deportivo. Ejemplo: por esta 
vía hace su incursión en Cuba el Baloncesto y el Voleibol. 
Con la práctica deportiva y la consigna “El deporte es salud”, comienza la era del 
fitness, por medio del aerobic a finales de los años setenta, como alternativa del 
jogging (trotar o correr) y que combina movimientos de la danza y la gimnasia, 
presentándose “una expansión del mercado del fitness (actividades relacionadas 
con el bienestar físico, el deporte-salud, el desarrollo armónico de las cualidades 
físicas, etc.)”11 
De esta manera se presenta la tendencia en actividad física y salud, que hace 
referencia a la práctica continua de actividades como estilos y hábitos de vida 
saludables, cuyos efectos positivos han sido comprobados desde lo científico y 
han tenido gran aceptación social. 
La práctica de actividad física en pro de la salud, comienza en la mayoría de 
ocasiones como un acto meramente voluntario y en otras por recomendación 
médica, sin embargo, la frecuencia de práctica disminuye con la edad, razón por la 
cual se crean programas públicos y privados, para que las personas inicien o 
continúen realizando actividad física. Algunos de estos programas en Colombia, 
específicamente en Bogotá son Recreovía y Muévete Bogotá, dirigidos por el 
Instituto Distrital De Recreación y Deporte, que promueven la práctica de actividad 
física dirigida tanto a nivel escolar y laboral, como a nivel comunitario. 
Es de vital importancia, que desde la escolaridad, los estilos de vida saludables se 
promuevan, creando una apropiación de estos estilos saludables y el sano 
aprovechamiento del tiempo libre, que permite a los sujetos mantenerlos hasta su 
edad adulta; lo anterior, trae consigo mejoras sistemáticas y progresivas de las 
                                                     
11
 DIÉGUEZ, Julio. Aeróbic. Barcelona, España. INDE Publicaciones, 2000. p.22.  
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capacidades físicas y sociales en infantes, adolescentes, adultos y adultos 
mayores. 
“Desde la corriente de actividad física y salud se debe considerar la revisión de 
aportaciones metodológicas (distribución de cargas, necesidades de recuperación, 
tipos de actividad, etc.), los criterios de planeación y programación (objeticos, 
contenido, tipos de actividades), o los sistemas de evaluación, control y revisión, 
dentro del proceso como de los resultados”.12 
 
4.4. ESTILOS DE VIDA SALUDABLES 
 
En el comportamiento de los individuos, se presentan patrones de conducta que 
pueden ser beneficiosos o perjudiciales para la salud, estructurando un estilo de 
vida al que puede denominarse saludable en la medida que la elección que 
realizan los individuos y comunidades entre las alternativas a su alcance, 
comenten su salud. Así, los Estilos de Vida que se practiquen determinan de 
alguna manera el grado de salud que se tiene y se tendrá en el futuro. Su 
actividad laboral, el descanso, la incidencia de los factores de riesgo, su relación 
con el medio ambiente y con el contexto en que se desenvuelve, determina en 
gran medida el proceso salud-enfermedad. 
De esta manera, el Estilo de Vida Saludable se entiende como “Los hábitos y 
costumbres que cada persona puede realizar para lograr un desarrollo y un 
bienestar sin atentar contra su propio equilibrio biológico y la relación con su 
ambiente natural, social y laboral”13, es decir, “el término de estilo de vida 
saludable se utiliza para designar la manera general de vivir basada en la 
                                                     
12
 ZAGALAZ SÁNCHEZ, María luisa; MORENO, Rafael y CACHÓN ZAGALAZ, Javier. Nuevas 
tendencias en la educación física. Contexto educativos, 2001. p.13. 
 
13
 Ministerio Del Trabajo Y Seguridad Social. Riesgos Profesionales. C.D. ROM. Colombia, 2000. 
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interacción entre las condiciones de vida en su sentido más amplio y las pautas 
individuales de conducta determinadas por factores socioculturales y 
características personales”.14 
Sin embargo, los EVS están sujetos a modificaciones que facilitan el cambio del 
individuo hacia un modo de vida más saludable; ello sugiere, que el cambio sea 
voluntario, disposición para adoptar nuevos comportamientos y la constancia para 
hacer el cambio y mantenerlo. 
 
4.5. ACTIVIDAD FÍSICA 
La actividad física es un tema importante en el cual se basa esta investigación. 
Según la Organización Mundial de la Salud, se considera actividad física a 
cualquier movimiento corporal producido por los músculos esqueléticos que exija 
gasto de energía. 
En la actualidad se presenta la inactividad física que es el cuarto factor de riesgo 
en lo que respecta a la mortalidad mundial (6% de las muertes registradas en todo 
el mundo). Además, se estima que la inactividad física es la causa principal de 
aproximadamente un 21%-25% de los cánceres de mama y de colon, el 27% de 
los casos de diabetes y aproximadamente el 30% de la carga de cardiopatía 
isquémica15, dado esto es muy importante que los niños y los docentes del Colegio 
Nueva Constitución realicen actividad física, ya que disminuye los factores de 
riesgo de sufrir enfermedades que con la inactividad física se desarrollan más 
rápidamente. 
                                                     
14
 Ministerio de Educación República del Perú. Guía Para La Promoción De Estilos De Vida 
Saludables En Educación Secundaria. [en línea]. Disponible desde Internet en: < 
http://www.bvsde.paho.org/bvsacd/cd90/1008MARgui2.pdf>. [con acceso el 12-Julio-2013]. 
 
15
  Organización Mundial de la Salud. Estrategia mundial  sobre el régimen alimentario, nutricional y 
de actividad física. [en línea]. Disponible desde Internet en: 
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 Actividad física y salud. [en línea]. Disponible desde Internet en: 
<http://www.actividadfisica.net/>[con acceso el 12-Julio-2013]. 
 
17
 MAHECHA MATSUDO, Sandra Marcela. Actividad física y salud para el adulto mayor.[en línea]. 
Disponible desde Internet en: <http://www.sportsalut.com.ar/articulos/act_fis_salud/n3.pdf>[con 
acceso el 12-Julio-2013]. 
 
La actividad física es un tipo de movimiento16 corporal que realiza el ser humano 
durante un determinado periodo de tiempo, ya sea en su trabajo o actividad laboral 
y en sus momentos de ocio, que aumenta el consumo de energía 
considerablemente y el metabolismo basal, se considera que la actividad física 
como una solución para combatir el cansancio, el aburrimiento y el estar fuera de 
forma. Viendo esto desde el contexto educativo, se implementaría la actividad 
física para que tanto docentes como estudiantes, aumenten el consumo de 
energía, de esta manera que se logre disminuir el cansancio, y mantenga a estas 
dos poblaciones más activas. 
Al realizar actividad física se previenen enfermedades que son crónicas y 
degenerativas, a su vez ofrece beneficios científicamente evidenciables, como los 
mencionados por la OPS17: la disminución de la grasa corporal y su peso, aumento 
de la fuerza y la masa muscular, flexibilidad y densidad ósea, aumento del volumen 
sistólico, ventilación pulmonar, consumo máximo de oxígeno y la disminución de la 
frecuencia cardiaca, esto a su vez influye en  el mejoramiento del autoestima, la 
imagen corporal, la disminución del estrés, ansiedad  y mejoramiento de las 
funciones cognitivas. 
El ejercicio físico es la actividad que tiene como propósitos, mejorar la salud, la 
condición física, y la calidad de vida de las personas. El ejercicio es una actividad 
programada que tiene una intensidad, duración y frecuencia, que es organizada 
individual o grupalmente dependiendo del objetivo y la población con la que se 
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trabaje. 
La OMS establece que, las personas suelen confundir la actividad física con el 
ejercicio”18 el ejercicio es una variante de la actividad física, que es planificada, 
estructurada, repetitiva, cuyo principal objetivo es el mejoramiento de la aptitud 
física, por ello la actividad física abarca el ejercicio, a su vez otras actividades que 
implican el movimiento corporal que suelen realizarse en momentos de juego, 
tareas domésticas y actividades recreativas. Es importante aumentar la actividad 
física para que se convierta en una necesidad social, que debe mirarse desde una 
perspectiva poblacional, multisectorial, y culturalmente idóneas. Dado esto es 
importante infundir en la escuela, la importancia de la práctica de la actividad física, 
para que se vuelva una cultura, en donde el niño y el profesor tenga la posibilidad 
de ejercitarse, ya sea por medio del juego o de una actividad recreativa, que le 
brinde tanto bienestar físico como psicológico, desde el goce y el disfrute de la 
actividad que vaya a realizar. 
Para las actividades que se llevaran a cabo a lo largo de esta investigación es 
importante señalar la intensidad con la cual se realizaran, por ello la OMS, 
establece la intensidad como la velocidad a la que se realiza la actividad física o la 
magnitud del esfuerzo19 que se requiere. Se establece que la intensidad depende 
de cada persona en su forma física.  Se considera como actividad moderada, la 
actividad física en donde se acelera de una forma perceptible con relación al ritmo 
cardiaco, entre las actividades moderadas se encuentran bailar, caminar, tareas 
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  WILLIAMS. Melvin Introducción a la nutrición para la salud, la condición física y el rendimiento 
deportivo. 2002 p. 3 
domésticas etc.  
La actividad intensa se establece como una gran cantidad de esfuerzo, produce 
que la respiración sea más rápida, de igual manera la frecuencia cardiaca, entre las 
actividades físicas intensas están: desplazarse rápidamente en bicicleta, juegos 
deportivos como el futbol, baloncesto, la natación y los aeróbicos. 
La OMS establece también20 que se utiliza el equivalente metabólico, para 
expresar la intensidad de la actividad física de una persona en el momento de 
realizar un trabajo. Un MET es el costo energético de consumo de 1kcal/kg/h. 
Establece a su vez que el consumo calórico es 3 a 6 veces mayor se considera 
como una actividad cuya intensidad es moderada, y cuando es 6 veces mayor es 
una actividad vigorosa. 
Melvin Williams en su libro “Introducción a la nutrición para la salud, la condición 
física y el rendimiento deportivo”21 menciona que la actividad física se califica en 
estructurada y no estructurada.  
La actividad física no estructurada, incluye las actividades normales de la vida 
diaria como caminar, subir escaleras, montar bicicleta, bailar, juegos, etc.  La 
actividad física estructurada es un programa planificado de actividades, que fueron 
diseñadas para mejorar la condición física y la salud. Las actividades recreativas 
que se realizaran en las diferentes sesiones de esta investigación son de tipo no 
estructuradas, ya que por medio de los juegos se buscara que los profesores 
realicen actividad física de baja intensidad.   
Es importante señalar que la actividad física comprende el funcionamiento de 
 
 
    28 
                                                     
22
 CAMPO SÁNCHEZ, Gladys Elena y ROJAS HOYOS, Johny Alexander. Actividad física y salud 
para la vida. 2 ed .Ed  Kinesis, 2012. p.10. 
23
 Ibíd., p. 13. 
24
 Ibíd., p. 28. 
25
 Ibíd., p. 77. 
26
 Ibíd., p. 85. 
27
 Ibíd., p. 91. 
varios sistemas, comprende el sistema locomotor22 ya que este es el que permite el 
desplazamiento y movimiento del cuerpo, por medio de diferentes acciones 
coordinadas del sistema óseo, neuromuscular, endocrino y cardiorrespiratorio. El 
sistema óseo,23  actúa como armazón y soporte de los músculos y órganos, a su 
vez cumple la función de almacenamiento de minerales como el calcio y el fosforo.  
El sistema musculo esquelético a insertarse en hueso y articulaciones permiten el 
movimiento y la fuerza, cuando ellos en conjunto con las articulaciones y los 
huesos24 abastecidos por el sistema nervioso quien por medio de una orden por 
medio de un impulso nervioso produce la contracción, a su vez el sistema   
cardiorrespiratorio cuyo objetivo es la captación del oxígeno para luego llevarlo a 
las células musculares que actúan como combustible. Cuando se suman todas 
estas acciones, el organismo produce el movimiento y la producción de calor. 
Viendo esto es importante señalar las funciones del sistema endocrino y digestivo 
en el momento de realizar cualquier actividad física, ya que como se menciona en 
el libro Actividad Física y Salud25, el sistema endocrino se encarga de controlar las 
operaciones de los diferentes sistemas corporales, por medio hormonas, que van 
directamente por la circulación sanguínea, en donde regula las actividades 
corporales cuando sea necesario. El sistema Digestivo permite26 absorber y 
transformar las moléculas de los alimentos en sustancias simples que sean 
utilizadas por el organismo, por lo cual cuando se une con la respiración produce 
una reacción metabólica, produciendo energía en forma de calor que permite la 
realización de actividad física, por ello a su vez el cuerpo 27  produce deshecho que 
son eliminados por el sistema excretor, por medio de una reacción catabólica en 
forma de agua, calor y gases. 
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4.6. ACTIVIDAD FÍSICA Y SALUD 
Para comenzar a abordar el concepto de actividad física y salud es muy importante 
resaltar la siguiente frase” La salud debe mirarse como el bienestar físico, mental y 
social y no como la ausencia de enfermedad. La salud no debe mirarse como 
resultante de un problema fisiológico, corporal y somático, sino en su contexto 
social y espiritual. La salud es un aspecto humano cuya prevención exige un 
esfuerzo permanente y activo.” Esta frase ajusta perfectamente con esta 
investigación ya que se busca en los profesores que vean en la actividad física una 
herramienta para lograr bienestar físico, mental y social, que será tarea de cada 
uno de ellos. 
La predisposición hereditaria y el estilo de vida de las personas, tal como lo señala  
Melvin Williams en su libro Introducción a la nutrición para la salud, la condición 
física y el rendimiento deportivo28, influye en el estado de salud de cada persona, 
resaltando la actividad física adecuada y una dieta de alta calidad, en ella.  Ya que 
la actividad física ayuda a mejorar el estado de salud, ayudando en la prevención 
del exceso de peso, también en la condición cardiovascular, la respiración, la 
fuerza, resistencia y flexibilidad muscular.  
La actividad física ayuda a prevenir y tratar enfermedades crónicas que afectan a la 
sociedad y a su vez brinda beneficios para la salud, como lo menciona Williams29, 
entre ellas el cáncer, la hipertensión, enfermedades coronarias, artritis, diabetes, 
afecciones pulmonares crónicas y la obesidad. Por ello las personas que son 
físicamente muy activas poseen una mejor calidad de vida, ya que tienen menos 
limitaciones y enfermedades crónicas. Este mismo autor estima30 que una vida 
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caracterizada por la actividad física puede añadir dos años o más de vida, debido 
al retraso que supone respecto a la muerte prematura.  
Para que la actividad física sea beneficiosa es importante que no sea muy intensa, 
que sea moderada, como lo señala Williams en el Surgeon General’s Reporto n 
Physical Activity Health,31 en donde las actividades no estructuradas que sean 
realizadas como (caminar, bailar, realizar ejercicio, saltar etc. Deben tener una 
duración   entre 30 a 40 minutos), todos los días de la semana o distribuyendo este 
tiempo en diferentes sesiones en el día, para que se obtengan más beneficios. 
Otros beneficios de la actividad física en la salud,  tal como lo menciona José 
Ricardo Serra en su libro Prescripción de Ejercicio físico para la Salud32 la práctica 
de actividad física produce una disminución de las enfermedades coronarias, ya 
que desciende los niveles de colesterol, TA, y el sobrepeso, además disminuye la 
mortalidad de enfermedades coronarias en un 25%. A su vez que la actividad física 
sirve como agente rehabilitarte y preventivo en episodios coronarios después de un 
primer infarto al miocardio, por ello es muy común la prescripción de ejerció físico a 
las personas que tienen enfermedades coronarias, como medida terapéutica. 
Para que se pueda realizar adecuadamente de actividad física que garantice la 
salud es muy importante tal como lo señala menciona José Ricardo Serra en su 
libro Prescripción de Ejercicio físico para la Salud33 que se realice un control 
médico deportivo en donde haya una valoración funcional y cardiológico, además 
de un seguimiento progresivo de la actividad física, dando una serie de normas 
higiénico y alimenticias.  
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Algunos beneficios para la salud adicionales que ofrece los buenos hábitos 
alimenticios y la actividad física, es como lo menciona Melvin Williams34 es la 
reducción de la suma total de factores de riesgo, ya que los modifican 
favorablemente las afecciones cardiacas, la diabetes, la hipertensión y la obesidad, 
esta última con la combinación de dieta-ejercicio la previene y la trata. 
Es muy impórtate señalar los efectos beneficiosos de la actividad física  en los 
diferentes sistemas,  en el libro Actividad Física y salud para la vida35 que en el 
sistema cardiovascular se producen cambios morfológicos en el miocardio, que a 
su vez incrementa la vascularidad y el diámetro de las arterias coronarias, lo que 
produce en el cuerpo una mayor y mejor eficiencia cardiovascular, incrementando 
el suministro de oxígeno, reduciendo los latidos del corazón y la presión diastólica y 
sistólica.  
En el sistema respiratorio, los beneficios que ofrece la práctica de actividad física 
es que mejora la capacidad pulmonar incrementando los volúmenes de 
inspiratorios y espiratorios, mejorando la capacidad vital.  
En el sistema locomotor, interviene frenando la atrofia muscular, a su vez favorece 
la masa muscular, ya que se produce una mayor absorción de oxígeno, además 
mejora la utilización de la glucosa intramuscular, a su vez en la disminución de los 
niveles de ácido láctico durante el ejercicio. 
En el sistema óseo, como lo menciona el Libro Actividad Física y salud para la 
vida36 la actividad física mejora la absorción del calcio y la eficiencia metabólica de 
diferentes nutrientes, que ayudan a reducir la pérdida ósea. A su vez ayuda a 
mejorar los arcos de movimiento haciendo más fácil el manejo de la artrosis lo que 
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genera una vida más activa y satisfactoria. 
En el sistema nervioso, la actividad física equilibra la producción de 
neurotransmisores adrenérgicos, incrementando la producción de endorfinas, que 
producen sensaciones de placer y bienestar, a su vez refuerza los procesos 
perceptivos y cognitivos. 
 
4.7. RECOMENDACIONES EN ACTIVIDAD FÍSICA PARA ADULTOS ENTRE 
18 Y 64 AÑOS 
 
Dentro de las actividades que se realizan durante estas edades, se destacan las 
ocupacionales o laborales, al igual que las prácticas recreativas o de ocio y las 
deportivas. Sin embargo, en muchos de los casos no son suficiente para alcanzar 
los mínimos sugeridos para mantener una salud física y mental optima, sobretodo, 
si los estilos de vida aumentan la incidencia de los factores de riesgo (alimentación 
deficiente, consumo de tabaco y alcohol, etc.). 
Los entes locales, realizan algunas recomendaciones, en concordancia con las 
directrices de la OMS, como organismo internacional especializado en esta 
materia, buscando mantener igualdad de criterios para que la intervención sea 
eficaz.  
Las recomendaciones en actividad física para las edades entre 18 y 64 años, 
según la OMS y replicadas por los demás organismos internacionales, nacionales y 
locales son: 
 Practicar actividad física de tipo aeróbico, mínimo 150 minutos a la semana, 
de intensidad moderada, o bien 75 minutos semanales de intensidad 
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 Realizar trabajos de fortalecimiento muscular, al menos 2 veces por 
semana. 
 Para obtener mayores beneficios, realizar hasta 300 minutos a la semana de 
trabajo aeróbico moderado, o 150 minutos semanales de trabajo aeróbico 
vigoroso, o la combinación entre moderado y vigoroso. 
 Se deben realizar sesiones de mínimo 10 minutos. 
 
Según la OMS en su publicación “Recomendaciones mundiales sobre actividad 
física para la salud”37 presentada en el 2010, antes de iniciar la práctica de 
actividad física, es de vital importancia tener en cuenta el aval médico, expedido 
por un profesional de la salud, en el cual no se evidencia de enfermedades 
crónicas no transmisibles graves y sin tratamiento relacionadas con la movilidad 
(problemas osteo-articulares o musculares) o vinculadas con el sistema cardiaco 
y/o nervioso que le impidan la práctica de actividad física. Mujeres en embarazo o 
personas con enfermedades crónicas no transmisibles (ECNT) no tan graves y en 
tratamiento deben realizarla con precaución acusando las recomendaciones de los 
profesionales en salud y actividad física. 
Las recomendaciones presentadas anteriormente, se aplican a todos las personas 
en estas edades sin distingo de raza, condición socioeconómica ni género, aunque 
estas si deben ajustarse a la condición física de los practicantes y a las 
características generales de los contextos en los que se realicen estas actividades. 
En este sentido, personas con capacidades diferentes, para no decir 
discapacitados, también pueden adoptar estas recomendaciones, ajustándolas 
según las necesidades y condiciones de cada comunidad sin que estas 
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Es evidente que en comparación con adultos inactivos, quienes realizan actividad 
física regularmente, presentan tasas menores de morbilidad y mortalidad causadas 
por cardiopatías, hipertensión, accidentes cerebrovasculares, diabetes, cáncer de 
colon y de mama38; así mismo, reducen el riesgo de sufrir caídas y de lesionarse a 
causa de ellas esguinces, luxaciones o fracturas), ya que la densidad ósea 
aumenta, lo que hace huesos más resistentes, y, en músculos y articulaciones, 
mejora la fuerza, la potencia, la coordinación intra e intermuscular y la actividad 
neuromuscular intrínseca, al igual que la elasticidad, extensibilidad y flexibilidad, 
reduciendo el riesgo de contracturas, distenciones o desgarros. 
 
 
4.8. ACTIVIDAD FÍSICA EN BOGOTÁ 
Dentro del marco legal la ley 181 de 1995 sistema nacional del deporte, que busca 
fomentar el deporte, el aprovechamiento del tiempo libre y la recreación, además 
del libre desarrollo físico en la población. Dicha ley establece que se deben 
implementar diferentes programas gratuitos para la comunidad en general y la más 
vulnerable con el fin de desarrollar un estado físico, cognitivo y mental óptimos39. 
Actualmente uno de los programas de gran cobertura en la ciudad es Muévete 
Bogotá, el cual tiene como objetivo la promoción de salud física para la ciudadanía 
además de cambiar los hábitos comportamentales de la actividad física en la 
población. Las intervenciones son realizadas por profesionales idóneos en áreas 
de la salud y la educación. Dicho programa se creó en el año 1998 gracias al 
Alcalde y al Instituto Distrital de Recreación y Deporte, muévete significa moverse o 
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ser más activo y fue diseñado principalmente para mejorar la calidad de vida de los 
ciudadanos además de mejorar la salud40.  
El programa se basa en las recomendaciones dadas por centros de Estados 
Unidos para el Control y la Prevención de Enfermedades y el Colegio Americano 
de Medicina del Deporte. Este programa busca generar conciencia acerca de los 
beneficios que brinda la práctica regular de actividad física, las intervenciones son 
realizadas en colegios, empresas, centros de salud, miembros de la comunidad 
con prevalencia en las más vulnerables, entre otros. La misión es principalmente la 
promoción del deporte, la recreación, el uso productivo del tiempo libre, el uso de 
los parques en todos los ciudadanos de Bogotá con el fin de tener mejores 
ciudadanos, mejorar su calidad de vida y fomentar en valores de sana 
competencia41. 
Teniendo en cuenta la gran cantidad de beneficios que se generan en la población 
gracias a la práctica de actividad física, actualmente en Bogotá y otros países se 
han implementado ciclo vías o ciclo rutas con el fin de promover actividad física 
mediante un medio de transporte activo en la población42. El programa ciclovía 
consiste en el cierre temporal de grandes vías de transporte público adecuado para 
la movilización en diferentes medios como la bicicleta, los patines y los peatones, 
esto implica un recorrido de 121 kilómetros a lo largo de la ciudad todos los 
domingos y festivos de 7:00 am a 02:00pm y se estima una asistencia aproximada 
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4.8.1. Sesiones de Actividad Física 
Según el programa Recreovía, son las clases donde se reúnen la 
recreación, el deporte, la cultura y el espectáculo, mediante la 
realización de actividad física segura y que tiene como finalidad una 
calidad de vida mejor para los usuarios.44 
• GIMNASIA DE MANTENIMIENTO: Es una clase dirigida a la población 
sedentaria principalmente, quienes se pueden empezar a realizar un 
adecuado tratamiento del ejercicio permitiéndoles cambiar sus 
capacidades físicos motrices. Consiste en estimular de forma moderada 
y ordenada los diferentes sistemas locomotores y funcionales del cuerpo 
mediante ejercicios adecuados, teniendo como punto de referencia la 
ausencia de impactos y posturas riesgosas, por medio de actividades 
recreativas y formas jugadas. 
 
• RUMBA TROPICAL FOLKLÓRICA: Es la realización de actividad física 
usando música latina, tropical y folklórica tanto nacional como 
internacional, como medio de trabajo de los sistemas coordinativos y de 
resistencia cardiopulmonar. En esta clase se desarrolla la sensibilidad y 
la gimnasia en la danza, donde se propende la liberación, estructuración 
y creación. 
 
• MÉTODO PILATES: Es un proceso basado en ejercicios integrados de 
fortalecimiento y flexibilidad que trabajan la capacidad condicional, 
funcional y motora, obteniendo como resultado, balance, estabilidad y 
equilibrio mente – cuerpo. Desarrolla la resistencia a la fuerza   mediante 
la práctica de ejercicios físicos obteniendo como resultado el 
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mejoramiento en el control de todas las estructuras corporales e 
incrementando el desempeño de las actividades diarias. 
 
4.9. HÁBITOS DE VIDA SALUDABLES 
Los hábitos son esas acciones que, a base de repetirlas, se convierten en nuestra 
forma de hacer las cosas. Es muy importante establecer rutinas saludables desde 
la infancia, ya que esto será una gran inversión en salud que perdurara para toda la 
vida, por ello se establecerá en cada sesión de esta investigación la importancia de 
estos. 
Los hábitos de vida saludable, están relacionados con la salud y el bienestar físico, 
psicológico, en donde la persona logre encontrarse consigo misma, para que la 
vida se prolongue por muchos años, teniendo como referencia la alimentación, la 
realización de actividad física constantemente y a su vez no se consuma o se 
elimine el consumo de alcohol y tabaco.  Tal como lo plantea la guía FACUA de 
Andalucía45 no es fácil llegar a un equilibrio emocional ya que la familia, la vida 
laboral, las obligaciones y algunos malos hábitos, no permiten que se tenga una 
vida sana.  A su vez plantean que llevar una vida saludable que se pueda prolongar 
por muchos años depende del cuidado en la alimentación y si la persona realiza 
ejercicio físico de alta o baja intensidad y desde que no se consuma alcohol y 
tabaco. 
Los hábitos de vida saludable son un comportamiento individual y social, que 
ayuda a mantener y mejorar la salud, con el fin de tener una mejor calidad de vida.  
Entre los hábitos saludables tal como lo indica la Guía de auto cuidado y 
prevención en adultos46 el alimentarse adecuadamente, realizar actividad física, 
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mantener un peso razonable, no consumir alcohol, ni consumir alimentos ricos en 
grasas y azucares, son comportamientos positivos en un estilo de vida saludable, 
ya que mejorara el bienestar general en la disminución de riesgo de enfermedades. 
Entre los hábitos saludables se encuentra el ejercicio físico, ya que este es 
esencial para mantener una buena calidad de vida. No realizar actividad física tiene 
como principales consecuencias la debilidad y de la salud pobre, esto se relaciona 
problemas como la artritis, reumatismo, además de una baja circulación sanguínea, 
esta puede llegar a mejorar con la práctica constante de actividad física, la cual 
podría mejorar a través del ejercicio. 
Otro habito saludable es la alimentación sana y equilibrada como es señalado en la 
organización FACUA de consumidores en acción en hábitos de vida saludable47 
que alimentarse adecuadamente es uno de los primeros   factores que contribuyen 
a la buena salud física y psíquica, por el contrario una mala alimentación puede 
generar efectos nocivos en la salud, por lo que debe realizarse de una manera 
adecuada y no dejarse influir por modas, publicidad o costumbres inapropiadas. Se 
menciona de manera muy importante en esta misma guía48que alimentarse 
adecuadamente no es únicamente la ingesta de alimentos; también influyen los 
hábitos de consumo que se hayan adquirido, como comer a la misma hora, 
sentados, sin prisas, masticando suficientemente los alimentos, etc. Este hábito 
saludable es adecuado para reducir el riesgo de padecer enfermedades 
cardiovasculares, el cáncer o la diabetes, lo cual es un gran paso. Por ello49 es muy 
importante el consumo, de proteínas (que ayudan a regenerar el tejido del 
organismo, deben proporcionar al organismo el 15% del aporte calórico total), 
frutas y verduras (ricos en fibra, aseguran al organismo las suficientes vitaminas y 
minerales. Ya que su ingesta debe ser frecuente y abundante). Las grasas o lípidos 
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aportan alrededor del 35% del aporte energético total; se prefieren las grasas de 
origen vegetal, que se encuentran en el consumo de frutos secos o aceite de oliva 
entre otros.  Esta misma guía señala con importancia50, que se debe tener cuidado 
con la cantidad de sal en las comidas, ya que un exceso de la misma en la dieta 
favorece la retención de líquidos, la hipertensión y otras enfermedades 
cardiovasculares.  
La nutrición es muy importante ya que es la ingesta de alimentos en relación con 
las necesidades dietéticas del organismo. Una buena nutrición (una dieta suficiente 
y equilibrada combinada con el ejercicio físico regular) es un elemento fundamental 
de la buena salud.  
Una mala nutrición puede reducir la inmunidad, aumentar la vulnerabilidad a las 
enfermedades, alterar el desarrollo físico y mental, y reducir la productividad.  
Como habito saludable la alimentación es importante destacar como se señala en 
la guía Facua51 que se deben consumir cinco porciones de frutas como  naranjas, 
mandarinas, manzanas, peras, banano, melón etc. y verduras todas ellas ricas en 
fibra, así como el consumo de dos litros de agua al día,  se recomienda que esta 
sea consumida antes, durante y después de la actividad física,  además se 
menciona de manera especial que este tipo de productos se deben consumir en su 
momento óptimo, que sean más frescos, para que sean mejor aprovechados las 
vitaminas y minerales. Las dietas que son ricas en fibra reducen las probabilidades 
de padecer enfermedades cardiovasculares y protegen del cáncer de colon. Por 
tano  los alimentos que son  ricos en fibra son las frutas, las verduras y hortalizas, 
las legumbres y los cereales integrales,  el consumo de  estos aproximadamente  
25 gramos de fibra al día es la cantidad ideal que necesita el organismo para 
funcionar como un reloj, mantener los niveles de colesterol óptimos y aumentar la 
sensación de saciedad. Además hay que añadir cinco raciones al día de alimentos 
verdes, ricos en estanoles, una sustancia presente en las frutas y en los vegetales 
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 Organización Mundial de la Salud. Enfermedades crónicas no transmisibles. [en línea]. 
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acceso el 29-Julio-2013]. 
en general, que posee efectos muy positivos en la reducción de los niveles de 
colesterol. 
En esta misma guía 52 se menciona que el consumo de grasas debe ser más 
controlado, ya que contienen grasas tras (hidrogenadas) y aceite de palma, rico en 
grasas saturadas, ambas igual de nocivas para la salud en general y para el 
sistema cardiovascular, por lo cual el consumo de la misma puede ser 
reemplazado por harinas integrales, frutas y grasas provenientes del aceite de oliva 
o de girasol, endulzar los postres con fructosa u otros edulcorantes artificiales.  
Con respecto al consumo de grasas la guía FACUA53 señala con importancia que 
no deben ser eliminadas de manera radical, en la alimentación ya que estas  
reciben una buena parte del aporte calórico que el cuerpo necesita para el 
desarrollo de la actividad física diaria, pero sí es cierto que su consumo debe ser 
moderado, además estas grasas pueden ser consumidas en forma de aceites 
vegetales, las grasas de pescado y en los frutos secos. 
 
4.10. ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES 
Es muy importante destacar estas enfermedades ya que estas son generadas por 
los malos hábitos de vida en las personas, entre los que se destacan, la mala 
alimentación rica en el consumo de harinas, grasas trans, azucares, etc. A su vez 
es importante destacar la no realización de actividad física, el consumo excesivo de 
alcohol y cigarrillo, y  la falta de descanso, por estos factores surgen las 
enfermedades crónicas no transmisibles, que según la OMS 54 son Las 
enfermedades no transmisibles (ENT), también conocidas como enfermedades 
crónicas, no se transmiten de persona a persona. Son de larga duración y por lo 
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general evolucionan lentamente. La OMS señala que hay cuatro tipos principales 
de ENT, entre ellas las enfermedades cardiovasculares que se manifiestan como 
ataques cardiacos y accidentes cerebro vasculares, el cáncer, las enfermedades 
respiratorias crónicas (como la enfermedad pulmonar obstructiva crónica y el 
asma) y la diabetes. 
La OMS establece que55 las ENT afectan ya desproporcionadamente a los países 
de ingresos bajos y medios, donde se registran casi el 80% de las muertes por 
ENT, 29 millones. Esto causa la mortalidad en todas las regiones excepto en 
África, pero según las estimaciones actuales en 2020 los mayores incrementos de 
la mortalidad por ENT corresponderán a ese continente. En los países africanos, se 
prevé que las defunciones por ENT superarán la suma de las causadas por las 
enfermedades transmisibles y nutricionales y por la morbilidad materna y perinatal 
como causa más frecuente de muerte en 2030. 
Se ha establecido que las ENT afectan a todos los grupos de edad y a todas las 
regiones, por lo general se ven más presentes en personas de edades avanzadas, 
estudios realizados por la OMS evidencian que más de 9 millones de las muertes 
son atribuidas a las enfermedades no transmisibles, y que estás se producen en 
personas menores de 60 años de edad; el 90% de estas muertes «prematuras» 
ocurren en países de ingresos bajos y medianos. La OMS 56 que los niños, adultos 
y ancianos son los más vulnerables a los factores de riesgo que favorecen las 
enfermedades no transmisibles, como las dietas malsanas, la inactividad física, la 
exposición al humo de tabaco o el uso nocivo del alcohol, a su vez las dietas 
malsanas, puede manifestarse en forma de tensión arterial elevada, aumento de la 
glucosa sanguínea, hiperlipidemia, sobrepeso y obesidad, estos son calificados 
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como "factores de riesgo intermedios". 
Es importante mencionar los factores de riesgo entre los que señala la OMS57 el 
tabaco que   cobra casi 6 millones de vidas cada año (5,1 millones por el consumo 
directo de tabaco y 600 000 por la exposición al humo ajeno), y se prevé que esa 
cifra habrá aumentado hasta 8 millones -o el 10% del total anual de muertes- en 
2030. Aproximadamente 3,2 millones de defunciones anuales pueden atribuirse a 
una actividad física insuficiente. Aproximadamente 1,7 millones de muertes se le 
atribuyen a un bajo consumo de frutas y verduras. La mitad de los 2,31 millones de 
muertes anuales por uso nocivo del alcohol se deben a ENT.  Esos 
comportamientos propician cuatro cambios metabólicos/fisiológicos clave que 
aumentan el riesgo de ENT: hipertensión arterial, sobrepeso/obesidad, 
hiperglucemia (niveles elevados de glucosa en sangre) e hiperlipidemia (niveles 
altos de lípidos en la sangre). 
En términos de muertes atribuibles, el principal factor de riesgo de ENT a nivel 
mundial es el aumento de la presión arterial (a lo que se atribuyen el 13% de las 
defunciones a nivel mundial), seguido por el consumo de tabaco (9%), el aumento 
de la glucosa sanguínea (6%), la inactividad física (6%), y el sobrepeso y la 
obesidad (5%). En los países de ingresos bajos y medios se está observando un 
rápido incremento del número de niños con sobrepeso. 
 
4.11. PEDAGOGÍA DEL AFECTO 
La pedagogía del afecto es un enfoque pedagógico que se rige por tres líneas 
curriculares, el amor a sí mismo, el amor a los otros y el amor al mundo y al 
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conocimiento. El primer elemento, el amor a sí mismo, se guía hacia el hecho de 
enseñarle al individuo a “valorar-se, conocer-se y gobernar-se”58, lo cual se 
proyecta en un sujeto que pueda proponerse fines, motivarse y aguantar el 
esfuerzo, es decir una mezcla entre autogobierno, autovaloración y 
autoconocimiento. 
El segundo aspecto, el amor por los otros, muestra la importancia de las relaciones 
interpersonales. En el sentido de que “los sufrimientos y las alegrías de otros 
penetran sus sufrimientos y sus mismas alegrías (el alegrarse por la alegría de 
otros y sufrir por sus tristezas)”59. Para la pedagogía del afecto el amor a los otros 
debe ser equiparable al amor que nos tenemos a nosotros mismos. 
 
Por último, se encuentra el amor al mundo y al conocimiento, el cual se centra en la 
idea de vincular al sujeto con dos aspectos del mundo, el primero, el mundo real de 
los objetos, y el segundo el mundo cultural de las teorías. Este lineamiento se 
considera importante puesto que los individuos deben dirigir ciertos esfuerzos para 
adquirir conocimiento del mundo.60 
Otros aspectos fundamentales de la pedagogía del afecto, que por supuesto están 
conectado a los lineamientos anteriores, son las competencias afectivas 
intrapersonales, interpersonales y transpersonales. Algunos estudios muestran la 
importancia de estas competencias y la influencia que las mismas tienen en la 
felicidad de los individuos, “Cooper y Anyman hallan que la insensibilidad hacia los 
demás es la razón primaria del fracaso… En lo positivo, los estudios muestran que 
la competencia empática- entender el punto de vista ajeno – sobresale entre los 
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que triunfan”61 
La pedagogía del afecto busca desarrollar en los individuos competencias y 
destrezas para tener un buen desempeño en cinco niveles: 1) sistema laboral, 2) 
sistema afectivo de pareja, 3) sistema afectivo de amigos, 4) sistema afectivo de 
colegio y 5) sistema afectivo familiar.62 
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4.12. DIDÁCTICA 
La palabra didáctica viene del griego “Didastékene” que significa didas- enseñar y 
tékene – arte, así que es posible enunciar que la didáctica es el arte de enseñar, 
es de esta manera como también se dice que es el campo disciplinar de la 
pedagogía y se le atribuye la sistematización de los aspectos metodológicos y 
comunicativos de la misma en el proceso educativo.   
La didáctica estudia los procesos de enseñanza-aprendizaje, ya que esta 
determina la manera, los métodos y recursos empleados. Escobar, citando a 
Porlán dice “estructura y la dinámica de los sistemas de enseñanza -aprendizaje 
institucionalizados, en sus diferentes niveles de organización, y atendiendo al 
conjunto de dimensiones y variables que se manifiestan en ellos". Que a su vez se 
puede complementar con el concepto de Contreras Domingo, "la Didáctica es la 
disciplina que explica los procesos de enseñanza y aprendizaje para proponer su 
realización consecuente con las finalidades educativas".  
Ésta responde a el que, como, cuando enseñar y describe, explica y fundamenta 
los métodos, formas apropiadas y eficaces para guiar a los alumnos a la 
adquisición y aprendizaje de técnicas, hábitos, estrategias que les posibiliten un 
mejor desempeño y alcance de los objetivos de la educación. 
Dentro de la didáctica al igual que en la pedagogía existe una clasificación 
importante que permite identificar aspectos precisos y la forma de enfocar los 
diferentes objetivos que se presentan en el docente en el momento de abordar los 
contenidos educativos. En la actualidad y bajo la clasificación que hace Miguel De 
Zubiria Samper es posible enunciar dos clasificaciones para la didáctica; 1. “La 
didáctica tradicional es heteroestructural, pues de la dupla enseñanza-aprendizaje 
ponen el relieve en la enseñanza y el profesor; 2. Las didácticas activas son 
autoestructurales, porque hacen hincapié en el aprendizaje y en el alumno”.  
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5. MARCO LEGAL 
 
Se ha encontrado que todos los centros deportivos o de actividad física se deben 
regir bajo unos parámetros que son parte de la Constitución Política de Colombia, 
de la ley general de educación y salud, en donde se tiene en cuenta la 
obligatoriedad en la prestación del servicio del área de la educación física. 
A través de la ley general de educación (115 de 1994), en sus artículos 5 y 14, se 
fomenta el aprovechamiento del tiempo libre y de las prácticas de la educación 
física, la Recreación y el Deporte Formativo y la necesidad de diseñar programas 
dedicados a actividades lúdicas, culturales, deportivas y sociales de contenido 
educativo.64   
De acuerdo con la ley 181 de 1995 y la ley 934 de 2004, el área de educación 
física, recreación y deportes origina uno de los fines de la educación colombiana, 
una de las áreas fundamentales del currículo y además constituye un proyecto 
pedagógico transversal65. 
Desde un punto de vista integrador del área se concibe, como unidad, como 
proceso permanente de formación personal y social, cuya esencia es el sentido 
pedagógico en función del desarrollo humano. No se trata de un currículo que 
comprenda de manera aislada el deporte y la recreación pues desde el punto de 
vista educativo, ellos son pilares y se integran en la educación física. A ella 
corresponde ubicarlos unas veces como medios, otras como fines, otras como 
prácticas culturales.  
Por lo tanto cuando se habla de educación física, desde la perspectiva de 
formación humana y social, están contenidos el deporte y la recreación, si bien 
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cada uno puede jugar funciones distintas en el proceso de formación. Mientras 
que la recreación es un principio esencial, permanente y fundamental de la 
educación física, el deporte es una práctica cultural que puede caracterizarse 
como medio o como fin, de acuerdo con el contexto y el significado educativo que 
se le asigne. El énfasis en los procesos de formación y el desarrollo de 
competencias, asigna al deporte, la recreación, el juego, la gimnasia y otras 
manifestaciones de la cultura física el carácter de prácticas culturales que pueden 
ser medios, objetos, actividades o fines de la acción educativa en donde la 
multiplicidad y la interrelación son constantes. 
Por ello la propuesta didáctica que se plantea en este proyecto que se sustenta en 
estas leyes, busca integrar a los 20 de los 26 profesores de primaria de I.E.D. 
Nueva Constitución en un proceso de formación personal y social desde la 
pedagogía de afecto, para el mejoramiento de los estilos de vida saludables, como 
un proceso de formación. Que sirva como base en la implementación del área de 
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6. METODOLOGÍA 
 
6.1. MÉTODO DE INVESTIGACIÓN 
El método de investigación que se está trabajando es el enfoque mixto complejo 
de niveles múltiples; mixto debido a que se recogen, se vinculan y se analizan 
datos de tipo cualitativo y cuantitativo, complejo ya que se combinan en todo el 
proceso de investigación (casi de manera simultánea) y de niveles múltiples, 
porque se realiza primero una cuantificación, seguido de dos etapas cualitativas, 
cerrando con una etapa cuantitativa; sin embargo, el análisis de los datos 
dependiendo de la naturaleza de los instrumentos, se plasman en un solo informe, 
lo que permite describir de manera más completa el objeto de estudio. 
 
6.2. TIPO DE INVESTIGACIÓN 
El tipo de investigación que se desarrolla en el presente estudio es descriptiva y 
tiene como objetivo caracterizar un evento de estudio dentro de un contexto 
particular, tratando de conocer cómo es la realidad del contexto que se estudia sin 
necesidad de explicar en su totalidad caracterizando una situación concreta 
indicando sus pasos particulares o diferenciadores que puedan ser útiles para su 
comprensión.  
Este tipo de investigación está dado por el objetivo general y por el problema de 
investigación que forma parte de una investigación de tipo descriptivo empírico 
analítico, que desde los datos arrojados por las vivencias y después de un proceso 
interpretativo se derivan las conclusiones que representan el impacto del estudio 
sobre el objeto investigado. 
Por ello el procedimiento metodológico que se desarrollará, en primera instancia, 
será aplicar cuestionarios, posteriormente escuchar la opinión de los profesores 
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que vivencian en cada taller, describir minuciosamente cada uno de ellos, para así 
elaborar una estructura común representativa de esas experiencias vividas y por 
último, se aplicaran nuevamente los cuestionarios. 
Se tomará como metodología la autoevaluación, ya que su atención ira enfocada 
hacia el pensar y sentir de los profesores del Colegio Nueva Constitución, en 
donde se centrará en la pluralidad y en la variedad de las actitudes, experiencias y 
creencias de cada uno de los participantes. 
Se buscará los datos de fuentes vivas y directas en un contexto natural, el cual 
permitirá explicar e interpretar, los fenómenos y  la conducta individual y grupal de 
los maestros del Colegio Nueva Constitución, que ocurren en los diferentes 
talleres que se realizarán,  entre ellos la práctica de actividad física, como:  Pilates, 
gimnasia de mantenimiento,  actividades rítmicas(danzas),  la expresión corporal, 
etc., y además se realizarán diferentes juegos recreativos, que tendrán como 
principal objetivo el trabajo en equipo entre los profesores,  teniendo como base la 
pedagogía del afecto. A su vez dentro de dichos talleres se darán charlas 
informativas relacionadas con los hábitos de vida saludables enfocados en la 
actividad física, la alimentación, las enfermedades crónicas no transmisibles, el 
auto cuidado y el consumo de alcohol y tabaco, que serán tema a desarrollar en la 
cartilla” Actividad física y hábitos saludables en la escuela” los contenidos de la 
cartilla serán realizados en cada sesión.  
Se utilizarán como instrumentos de recolección de información la observación 
participativa, ya que el investigador se involucrará de forma directa con los 
profesores, para responder las preguntas ¿Dónde?, ¿Cómo?, ¿Cuándo?, ¿Por 
qué?, para considerar importantes los detalles, estos interrogantes servirán para 
ubicar los datos más significativos, para que sean posteriormente interpretados los 
hechos y acontecimientos.  Para ello se tomarán notas detalladas en el lugar de 
los hechos, se recogerán las historias, anécdotas y mitos que constituyen el 
trasfondo cultural-ideológico, a su vez como se ven los maestros entre sí.  
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Por otra parte, se tomarán  notas o diarios de campo  por medio de  la descripción 
en forma de textos, imágenes y videos, cuestionarios, entrevistas no 
estructuradas, en donde se buscara la opinión de los profesores acerca de los 
estilos de vida saludable y actividad física, se aclararán términos, se recordarán 
hechos importantes y se  indagará como se sienten desde lo social, en cómo ha 
cambiado su relación con sus compañeros, a su vez desde lo interpersonal, como 
se ha venido sintiendo desde la parte fisiológica y los cambios que sentido  a los 
largo de las clases. 
Se involucrarán todos los maestros que participen en los distintos talleres, los 
instrumentos de recolección de los datos serán válidos y confiables, y se utilizarán 
distintas mediciones, que serán presentadas en forma de números que serán 
analizados estadísticamente.  
Dichos instrumentos serán:   
1. Cuestionario Mundial sobre actividad física y comportamiento sedentario 
“GPAQ” (OMS), en donde se tendrán en cuenta Actividad física en: el 
trabajo, en el desplazamiento y en el tiempo libre. 
2. Cuestionario de prácticas y creencias sobre estilos de vida M. Arrivillaga, I. 
C. Salazar e I. Gómez (2002). 
3. Diarios de campo. 
4. Autoevaluación. 
5. Entrevistas no estructuradas. 
 
 Todo esto se realizara para conocer los estilos y hábitos de vida de los profesores 
del Colegio, para incentivarlos a practicar alguna actividad física o práctica 
deportiva que sea saludable, y a su vez para la planificación de los talleres. 
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Se buscara la información en distintos momentos del tiempo teniendo como base 
un diseño transeccional contemporáneo. Para efectos de la información a recoger 
se precisan los siguientes factores: 
 Universo población y muestra:  
- Universo: Colegio Nueva Constitución. 
- Población: 65 profesores del Colegio Nueva Constitución, jornadas: 
mañana, tarde y noche. 
- Muestra: 20 profesores del Colegio Nueva Constitución jornada mañana. 
 
Para el desarrollo de las clases y de las actividades tanto físicas, como las 
dinámicas grupales, serán realizados por medio de la Pedagogía66 del afecto y la 
psicología de la felicidad, ya que es muy importante que los profesores del Colegio 
Nueva Constitución se auto valoren, para que su autoestima se refleje en el auto 
cuidado, teniendo como base los hábitos de vida saludables, por medio de la 
práctica de actividad física, a su vez una alimentación adecuada y disminuir o 
eliminar el consumo de alcohol y  tabaco. Para que de esta manera tomen una 
postura positiva frente a los hábitos de vida saludables.  
Se trabajará con la Pedagogía  del Afecto67, porque es necesario en las escuelas y 
en la educación, que las personas ya sean niños o adultos aprendan a compartir, 
vivir y se comuniquen, por ello es importante la emoción del amor y sus actitudes, 
que sirvan como desarrollo tanto biológico, mental y social de cada persona, y  
con ello lograr en esta investigación que el profesor entre en una cultura escolar 
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más humanizada en donde se integren el conocimiento, las relaciones, emociones 
y se logre convivir y trabajar en equipo. Por ello se realizarán actividades que 
integren a los maestros, que les permitan expresar sus emociones y sentimientos. 
Las emociones, relaciones y la motivación que se le brinde a los profesores en 
estos talleres de actividad física, ayudarán a desarrollar su autoestima personal, a 
su vez el modo o la manera de ver al mundo y a los demás, todo esto con el fin, 
que ellos entiendan que los hábitos de vida saludables son muy importantes para 
su vida y por tanto para sus estudiantes. 
Mostrarles a los profesores en cada sesión que son importantes, útiles, valorados 
y aceptados, por sus propios compañeros, satisface en ellos la necesidad de ser 
apreciados y reconocidos, y de estar manera que haya un aprendizaje, desde las 
emociones positivas que le generen al maestro bienestar, seguridad y aceptación 
y de esta manera se lleven la idea de cambiar sus hábitos de vida, para estos 
sean saludables y puedan ser transmitidos en sus clases a sus estudiantes. 
Es importante también  trabajar sobre el  auto conocerse ya que esto aporta una 
sensación de que la vida tiene varios propósitos, entre los que puede estar el 
mejorar su salud por medio de la actividad física y una buena alimentación, y de 
esta manera se vea como propósito cambiar sus estilos de vida. 
Para finalizar se trabajará también con el auto administrarse, para que  los 
profesores se auto direccionen  y auto controlen, de forma que los profesores se 
reten a sí mismo, en el momento de realizar la actividad física, a su vez que tomen 
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7. PROPUESTA DIDÁCTICA 
 
7.1. TITULO 
Promoción de estilos de vida saludable para los profesores de primaria 
jornada mañana del I.E.D. Nueva Constitución. 
 
7.2. INTRODUCCIÓN 
Esta propuesta se desarrolló con los veinte (20) profesores de primaria del I.E.D. 
Nueva Constitución, en un rango de edad entre los veintiséis (26) y cincuenta y 
cinco (55) años de edad, entre los cuales dieciocho (18) son mujeres y dos (2) son 
hombres. La propuesta se realizó al interior de las instalaciones del Colegio, 
específicamente en el auditorio y el salón de preescolar, al final de la jornada 
escolar. Se cuenta con el apoyo tanto administrativo en espacio y recursos, 
además de las directivas de la institución que permitieron el espacio de 11:30am a 
12:30pm, para el desarrollo de las sesiones.  
La propuesta didáctica se basa en que los profesores comprendan e interioricen el 
concepto de los estilos de vida saludables y sus contenidos, teniendo como base 
la práctica en cada clase de actividad física por medio de las técnicas de Pilates, 
Gimnasia de mantenimiento y la rumba tropical  folclórica, por otra parte se 
efectuaran talleres teóricos con relación a la alimentación, el consumo de tabaco, 
alcohol, y las enfermedades crónicas no transmisibles, entre ellas se encuentran 
las cardiovasculares (como ataques cardiacos y accidentes cerebrovasculares), el 
cáncer, las enfermedades respiratorias crónicas (como la enfermedad pulmonar 
obstructiva crónica, el asma) la diabetes, todo esto desde una mirada personal 
que le permita mejorar su salud. A partir de esto se realizará en cada clase 
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actividad física con la finalidad que los profesores interioricen sus contenidos, los 
practiquen en las clases, en casa y los divulguen a sus estudiantes.  
 
7.3. JUSTIFICACIÓN 
Esta propuesta se basa en la didáctica que es una rama de la Pedagogía que se 
encarga de buscar métodos y técnicas que logren mejorar la enseñanza, teniendo 
diferentes pautas para lograr que los conocimientos lleguen de una forma más 
eficaz a los profesores, que son la población a intervenir en esta investigación. 
Esta disciplina científico-pedagógica se enfoca en las etapas y contenidos que son 
planeados y esquematizados, de esta propuesta para obtener que el sujeto de 
estudio (profesor) logre aprender.  Además como señala el Dc. Marco V. Gutiérrez 
en su propuesta de COREGRAFIAS ACTIVAS DIDACTICAS, la didáctica es un 
trabajo lúdico formativo, vista como no  la práctica de enseñar, sino como el saber 
pedagógico que se ocupa explícitamente de enseñar.   
Para que esta propuesta sea viable es necesario tal como lo plantea la didáctica 
de la educación física68 en donde la programación de la enseñanza se debe 
construir un plan de actuación que se pueda llevar directamente a la práctica, que 
sea flexible y contextualizado. Además que la organización sea sistemática y 
razonable, teniendo como base los objetivos, contenidos y los criterios de 
evaluación. Dado esto para que haya un acto didáctico que brinde una enseñanza 
se contara con los siguientes elementos: quienes enseñan, dan los contenidos son 
los dos docentes en formación, quien aprende (los profesores de primaria) y el 
contexto de aprendizaje que es el I.E.D Nueva Constitución. Sin embargo, para 
generar una mejor apropiación de las temáticas expuestas se proponen 
actividades en las que los participantes sean los actores principales de su 
aprendizaje por medio la asignación de tareas y la resolución de problemas, como 
estilos de enseñanza que complementan el mando directo. 
                                                     
68
 GONZALES, Carlos y LLEIXA Teresa. Didáctica de la educación física. Barcelona, 2010. p.12. 
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Se  tendrá en cuenta la didáctica lúdica, que buscara innovación, que la persona 
se divierta, que sea creativa, que asuma los roles, y que explore nuevas opciones 
de relacionarse con otros.  
El trabajo con los profesores se centra principalmente en sensibilizar a los 
profesores de primaria del I.E.D Nueva Constitución con relación a los estilos de 
vida saludables, a su vez se buscara que hagan un trabajo individual y en grupos 
en el que tengan un acercamiento con la actividad física, para que puedan hacer 
cambios positivos en su vida, en especial, si se tiene en cuenta que el 55% de los 
profesores hace ejercicio o practica algún deporte algunas veces, solo el 15% de 
los mismos nunca terminen el día con vitalidad, además que más del 50% de los 
profesores  siempre incluye vegetales, frutas, panes, cereales, productos lácteos, 
granos enteros y fuentes de proteína en su alimentación; es posible afirmar que 
los estilos de vida de los profesores no son los más adecuados según los 
resultados del cuestionario de Prácticas y creencias en estilos de vida saludables, 
y el GPAQ (ver análisis de la aplicación de la propuesta). 
La comprensión de los estilos de vida saludable es importante ya que de ellos 
parte conocer sus beneficios, además de los problemas que con lleva no 
conocerlos y no tener un estilo de vida saludable.  Al tener este conocimiento y  un 
acercamiento de ellos por medio de la actividad física permitirá a los profesores 
del Colegio Nueva Constitución una visión más clara de ellos, de cómo estos 
influyen de manera positiva en la calidad de vida de cada uno de ellos. A 




Promover los estilos de vida saludables en los profesores de primaria 
del Colegio Nueva Constitución por medio de la actividad física.  
 
 




 Sensibilizar   a los profesores de primaria del Colegio Nueva 
Constitución jornada mañana con relación a los estilos de vida 
saludables. 
 Exponer  cada uno de los temas de estilos de vida saludables.  
 Incentivar la continuidad de las prácticas de estilos de vida 
saludables, mediante la realización continua de actividad física por 
medio de diferentes técnicas. 




Con relación a los objetivos se presentaran los diferentes contenidos en los cuales 
se tenga en cuenta la estructura de las sesiones, las cuales serán presenciales y 
contaran con el apoyo de los docentes en formación, en las que se tendrá la 
planeación correspondiente a cada clase, las cuales tendrán una temática 
específica y evaluara el accionar de los profesores en cada una de ellas. Las 
unidades temáticas son: 
 Estilos de vida saludables 
 Actividad física 
 Los efectos del consumo de alcohol y tabaco. 
 Enfermedades crónicas no transmisibles 
 La alimentación como estilo de vida saludable. 
 Relación de los estilos de vida con la actividad física. 
 La danza como propuesta de actividad física. 
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 La recreación como actividad física. 
 
7.6. METODOLOGÍA 
Esta propuesta didáctica toma como referente la pedagogía del afecto de  Miguel 
De Zubiria69, la cual se basa en educar adultos felices competentes interpersonal, 
personal y socio grupalmente, ya que esta se acopla al trabajo que se realizara 
con los profesores de primaria del I.E.D Nueva Constitución, es importante 
fomentar y favorecer la manifestación de los sentimientos como el amor, la 
ternura, la comprensión, el cariño, el respeto y la tolerancia hacia el otro, para 
formar al ser humano y acabar con la intolerancia. 
Al realizar actividades grupales con los profesores se fortalecen las relaciones 
humanas que a su vez según estudios realizados por Michael Argyne70 en donde 
indica que realizar actividades en común, disminuye la angustia y mejora la salud. 
Por ello los procesos afectivos en las relaciones humanas producen cordialidad y 
a su vez mejoran el desarrollo del individuo, que generan en la conducta del 
individuo comportamientos de amabilidad y respeto al convivir con otros individuos 
en espacios y actividades escolares, familiares, laborales, etc.  
La pedagogía del afecto se centra en tres áreas fundamentales, como el amor a sí 
mismo, al otro y al mundo. El primero es esencial para que los profesores del 
Colegio Nueva Constitución, vinculen el aprendizaje con conocerse, valorarse y 
gobernarse, actos que son esenciales para que puedan proponerse fines,   
motivarse a sí mismos. El amor al otro vincula el aprendizaje con las 
subjetividades exteriores, al alegrarse por las alegrías de otros, que lleguen a 
amar al otro como así mismos.  El amor al mundo centrado en amar el 
conocimiento vinculado con el aprendizaje. 
                                                     
69
 DE ZUBIRIA SAMPER, Miguel. Introducción a la pedagogía afectiva. p. 4 
70
 ARGYLE, Michael. Psicología de la felicidad. Traducido por Cecilia González Serrano, 1992. 
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Al trabajar con la pedagogía del afecto con los profesores se buscara mejorar la 
convivencia  entre compañeros, y  a su vez que ellos se apropien de esta 
pedagogía, pues este modelo es una nueva alternativa para la transmisión del 
conocimiento, para formar seres humanos integrales que sean capaces de 
convivir, sentir, ser y hacer, pues si los estudiantes reciben a través de sus 
profesores comprensión, respeto ellos podrán hacerlo también con sus 
compañeros de clase y de esta manera crear un ambiente educativo más ameno. 
Como método se aplicara la asignación de tareas o estilo de enseñanza basada 
en las tareas, apoyada en la Enseñanza de la educación física (la reforma de los 
estilos de enseñanza de Mussca Moston)71 en la  cual  se crea un vínculo entre el 
docente en formación quien traspasara las decisiones a los profesores del 
Colegio, para crear nuevas relaciones con las tareas que se les asignaran a lo 
largo de las sesiones, en relación con los estilos de vida saludables, esto se 
realizara en las distintas clases, para que los profesores comprendan y entiendan 
cada uno de los contenidos y logren realizar las distintas prácticas de actividad 
física que se plantean en las clases, partiendo de la experiencia previa que 
implique la elaboración de algún producto, integrando los conocimientos 
adquiridos en cada sesión  y de esta manera ellos logren reflexionar, discutir y 
valorar la importancia de tener un estilo de vida saludable, para que finalmente el 
maestro logre transmitir este conocimiento adquirido a sus estudiantes. 
Se busca que los profesores adquieran competencias en las que ellos valoren el 
aprendizaje en la acción, además si desean adquirir competencias adicionales las 
realizaran desde su casa, para que logren vivencias, cambios desde lo fisiológico, 
lo psicológico y lo social, teniendo las bases dadas en las clases y de esta manera 
puedan realizar un aprendizaje de nuevas tareas de manera individual o colectiva 
gracias a la motivación de cada uno.  
                                                     
71
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Por otra parte tenemos el mando directo como una de las metodologías de 
enseñanza empleadas en esta propuesta, ya que será aplicada en la fase de 
sensibilización con el fin brindar elementos conceptuales, comandos y criterios 
claros, siendo base fundamental para la realización de las siguientes fases; este 
método puede observarse en la mayoría de sesiones de actividad física dirigida 
(Pilates, Core, Rumba aerobia, Aeróbicos, etc.) debido a que  se pretende que los 
participantes realicen tareas específicas planeadas por el profesor, por lo cual 
suele pensarse que este estilo de enseñanza limita la participación del estudiante 
(en este proyecto los profesores del I.E.D Nueva Constitución) en la toma de 
decisiones, sin embargo también le permite observar, analizar y apropiarse de 
elementos brindados por quien dirige las sesiones y utilizarlos en encuentros 
posteriores en los cuales el participante asuma una postura más activa en la 
ejecución de las tareas; lo anterior permitirá al sujeto desinhibirse y liberarse de la 
timidez que suele presentarse en las primeras sesiones que impliquen la 
realización de actividades en la que se involucre movimiento y elementos de 
expresión corporal, de esta manera generar confianza en sí mismo y elevar su 
autoestima, lo que supone mejores relaciones con sus pares y su entorno, dándole 
cumplimiento a los objetivos planteados en la pedagogía del afecto. 
Por último se trabajara con el método de resolución de problemas que tiene como 
finalidad la participación del sujeto para resolver las diferentes problemáticas 
propuestas por el profesor, invitándolo a descubrir la diversidad de soluciones a 
los problemas traspasando los límites de lo conocido. Según Mussca Mosston72 
las sesiones de clase en las que se desarrollan actividades basadas en el 
movimiento corporal ofrecen gran cantidad de posibilidades para el 
descubrimiento, el diseño y la inventiva, ya que la variedad de movimientos y 
situaciones es infinita. Para esta propuesta es pertinente este estilo de enseñanza 
puesto que se busca que los participantes (población a intervenir) se reconozcan a 
                                                     
72
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sí mismos como actores principales en el desarrollo de tareas y el descubrimiento 
de nuevas soluciones.   
Esta propuesta se desarrollara en cuatro fases para trabajar los contenidos, 
anteriormente mencionados de la siguiente manera:  
1. Sensibilización: Se busca acercar  a los profesores  de primaria del 
I.E.D Nueva Constitución jornada mañana, a los conceptos y 
prácticas relacionadas con  los estilos de vida saludables, por medio 
de  seis talleres teórico/prácticos con una duración de 60 minutos, 
que se desarrollaran en cada sesión de la siguiente manera:  
 
a.  En esta se busca conocer a la población, realizar la 
presentación general de la propuesta en cuanto a sus contenidos 
y actividades.  
b. En esta clase el tema a trabajar será, los estilos de vida 
saludables: Al iniciar se les preguntara que son ¿Qué son? 
¿cuáles son sus beneficios? Se entregara el cuestionario PAR-
Q. 
c. Actividad física: ¿Qué es? ¿cuáles son sus beneficios para la 
salud? Relación actividad física-estilos de vida saludables.  
d. Consumo de bebidas alcohólicas y tabaco: ¿Cómo afecta la 
salud? 
e. Enfermedades crónicas no transmisibles: ¿Qué son? ¿cuáles 
son sus causas y consecuencias para la salud? ¿Cómo se 
pueden prevenir y combatir? 
f. Alimentación como parte de los estilos de vida saludables. 
Se tiene como eje transversal la práctica de actividad física y la 
estrecha relación existente entre esta y los componentes de los 
EVS; se realizaran las siguientes sesiones de actividad física: 
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 Método Pilates. 
 Gimnasia de mantenimiento 
 
En cada uno de los encuentros se hace énfasis en la pedagogía del 
afecto, siendo esta la base para el trabajo individual y grupal, ya que 
se requiere el reconocimiento de sí mismo y el de los demás como 
parte fundamental para el buen desarrollo de las actividades y el 
mejoramiento de las relaciones interpersonales. 
Es de gran relevancia conocer el nivel inicial de conocimientos de 
los EVS y sus componentes, por medio de la aplicación de dos 
cuestionarios (Prácticas y creencias sobre estilos de vida saludables 
y GPAQ.) el primero se aplicara en la primera sesión y el segundo 
se aplicara en la cuarta sesión.  
Evaluación: En esta primera fase se busca evaluar el conocimiento 
que tienen los maestros acerca de los estilos de vida saldables, 
además de conocer si los profesores presentan alguna patología 
que les impida realizar actividad física, para poder diseñar o ajustar 
las diferentes sesiones en las que se practicara actividad física.  
2. Exponer: En esta fase, los profesores tendrán un acercamiento 
básico sobre cada uno de los temas de estilos de vida saludables, 
trabajados en la fase de sensibilización; se realizaran talleres 
teórico-prácticos continuando con la práctica de actividad física, 
adicionando la sesión de rumba tropical folclórica. Este ciclo se 
desarrollara de la siguiente manera: 
 
a. Gimnasia de mantenimiento; retroalimentación sobre los EVS. 
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c. Rumba tropical folclórica y retroalimentación consumo de tabaco 
y alcohol. 
d. Pilates y rumba tropical folclórica; retroalimentación ECNT. 
e. Gimnasia de mantenimiento; retroalimentación de nutrición. 
f. Gimnasia de mantenimiento y Pilates; retroalimentación de las 
relaciones interpersonales (pedagogía del afecto). 
Evaluación: En esta segunda fase se evaluara los conceptos 
que adquirieron los profesores con relación a los diferentes 
contenidos planteados en esta propuesta, como son los EVS, las 
ECNT, el consumo de alcohol y tabaco, nutrición y actividad 
física; estos a través las retroalimentaciones realizadas en cada 
sesión. 
 
3. Mantenimiento: En esta fase se reforzaran los contenidos 
relacionados con EVS y la práctica continua de actividad física; así 
mismo se busca afianzar el trabajo con base en la pedagogía del 
afecto. Esta etapa de la propuesta se desarrollara así: 
 
a. Salida con los profesores del I.E.D Nueva Constitución, 
programada por las directivas del Colegio, caminata; refuerzo, 
afianzamiento EVS y trabajo de las relaciones entre 
compañeros. 
b. Rumba tropical y Pilates; refuerzo y afianzamiento de actividad 
física. 
c. Gimnasia de mantenimiento; refuerzo y afianzamiento de 
alimentación, consumo de bebidas alcohólicas y tabaco. 
d. Gimnasia de mantenimiento y Pilates; refuerzo y afianzamiento 
ECNT. 
e. Rumba tropical y gimnasia de mantenimiento; refuerzo y 
afianzamiento pedagogía del afecto. 
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Evaluación: En esta fase se volverán a evaluar los conceptos 
sobre los estilos de vida saludables, por medio de la 
retroalimentación, además se  reforzaran estos conceptos.  
 
4. Evaluación: En esta fase se busca valorar los conocimientos y 
experiencias que se presentaron durante la propuesta, por medio de 
entrevistas y el cuestionario de Prácticas y creencias sobre estilos 
de vida.  
 
7.7. PLANEACIÓN GENERAL 
Tabla 1.   Propuesta didáctica: promoción de estilos de vida saludables 
PROPUESTA DIDÁCTICA: PROMOCIÓN DE ESTILOS DE VIDA SALUDABLES 
UNIDAD 
TEMÁTICA 




Se busca acercar 
a los profesores 
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los estilos de vida 
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Presentación del programa y 
entrega del cuestionario 
Practicas y creencias sobre 
estilos de vida saludables 
SEMANA 2 
Estilos de vida 
saludables 
1 2 
Charla estilos de vida 
saludables, actividad física y 
entrega del GPAQ 
SEMANA 3 Actividad física 1 3 Charla actividad física y practica 
SEMANA 4 
Consumo de 
alcohol y tabaco 
1 4 
Charla, retroalimentación y 






Charla, retroalimentación y 
practica de actividad física 
SEMANA 6 Alimentación 1 6 
Charla, retroalimentación y 












física y practica 
SEMANA 9 Rumba Folclórica 1 9 
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SEMANA 13 Salida 3 13 
Caminata y charla relaciones 
interpersonales 






Practica y afianzamiento 
alimentación, consumo de 





1 16 Practica y afianzamiento ECNT 
SEMANA 17 
Rumba Tropical y 
afianzamiento 
1 17 
Practica y afianzamiento 
pedagogía del afecto 
SEMANA 18 Evaluación 1 18 Practica  
SEMANA 19 Evaluación 1 19 Practica 
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7.8. INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCIÓN DE INFORMACIÓN 
7.8.1. Diarios De Campo 
Los diarios de campo son instrumentos muy importantes que son 
utilizados por los investigadores para registrar los hechos que son aptos 
de ser interpretados. Por ende esta herramienta permite sistematizar las 
experiencias para luego analizarlas y mostrar un resultado. Los diarios 
de campo tienen como principales características el desarrollo de 
capacidades de observación, que genere un pensamiento reflexivo. 
Otra de las características en la enseñanza es que da inicio a un 
proceso de investigación reflexiva. Este instrumento de recolección de 
información sirve como medio de evaluación del contexto de la 
investigación y facilita la toma de decisiones. Los diarios de campo 
sirven para proyectar las reacciones de las personas o la población a la 
que se está investigando, ella permite identificar el nivel de desarrollo y 
el sentido crítico del sujeto, incluyendo estrategias que favorezcan el 
análisis profundo de las situaciones y la toma de una postura. Esta 
herramienta permite ver el proceso formativo tanto académico y 
personal, en el sujeto de estudio permite asumir una postura de 
aceptación y búsqueda de superación de limitaciones, a su vez los 
prejuicios o preconceptos. 
 
7.8.2. Cuestionarios 
La encuesta es un instrumento de investigación, que es una de las más 
utilizadas, ya que esta se fundamenta en que la población o el sujeto de 
estudio proporcionan toda la información, sobre las opiniones, 
conocimientos, sugerencias, entre otros.  Los cuestionarios son 
formulados por escrito y por ende permite obtener información clara y 
precisa, a través de una forma impresa que incluye diferentes preguntas 
que se relacionan con un tema determinado. El cuestionario según su 
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estructura ayuda al investigador en la producción u obtención de datos 
que sean necesarios en derivación a someter hipótesis, por ello la 
importancia de estas ya que van implícitos los objetivos de la 
investigación que se presenta. Partiendo de esto se presentan dos 
cuestionarios que fueron mencionados anteriormente en el diseño de la 
propuesta didáctica, con el fin de recoger información precisa y 
necesaria sobre los conocimientos, y opiniones de los profesores de 
primaria del I.E.D Nueva Constitución, ya que estos datos serán 
importantes en el momento de presentar los resultados obtenidos; a su 
vez para confrontar los conocimientos previos con los obtenidos en las 
clases, con relación a los estilos de vida saludables. Por ello se 
escogieron los siguientes cuestionarios: 
 PRÁCTICAS Y CREENCIAS EN ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLES. Tomado de M. Arrivillaga, I.C. Salazar. Gómez 
(2002) Investigación Pontificia Universidad Javeriana.  
 Cuestionario Mundial sobre Actividad Física. Tomado del 
Departamento de Enfermedades y Promoción de la Salud 
Vigilancia y Prevención basada en la población. Organización de 
la Salud. 
 PAR-Q&YOU, CUESTIONARIO PARA PRÁCTICA DE 
ACTIVIDAD FÍSICA. Tomado del Departamento de Educación 
Física. Universidad Libre. 
 
 
7.8.3. Entrevistas o retroalimentación 
Este instrumento de recolección de información será utilizado en la 
sesiones, para tener una mejor visión de las opiniones, vivencias, 
creencias y conocimientos, a su vez de saber que sienten  al pasar las 
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clases y que cambios han experimentado, los profesores de primaria 
del I.E.D Nueva Constitución.   
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Mirar en los anexos los cuestionarios, Prácticas y creencias en estilos de vida 
saludables, cuestionario GPAQ, y formato  PAR-Q. 
 
7.9. ANÁLISIS DE LA APLICACIÓN DE LA PROPUESTA DIDÁCTICA 
Con relación a los instrumentos aplicados durante esta propuesta didáctica de  
investigación, se logró encontrar por medio de la observación y los diarios de 
campo (ver anexo diarios de campo), que durante el trascurso de las sesiones los 
maestros mostraron interés por participar voluntariamente en el desarrollo de esta 
investigación; las clases se realizaron en diferentes escenarios como la biblioteca, 
en la cual se realizaron las charlas, auditorio y salón de preescolar, escenarios en 
donde se realizaron las prácticas de actividad física y recreativa; con el fin de 
generar ambientes más agradables que le permitieran a los profesores estar más 
dispuestos a realizar las diferentes actividades.  
 
Durante las diferentes sesiones se encontró que en promedio participaban 20 
maestros de los 26 que pertenecen a la jornada mañana, se evidenció que en 
ninguna de las sesiones se hicieron participes los orientadores y las dos 
coordinadoras del Colegio. 
Se utilizara la técnica DOFA, para evaluar la aplicación de esta propuesta 
didáctica. 
 
DEBILIDADES: Durante la realización de esta propuesta se presentaron algunas 
dificultades que impedían realizar algunas sesiones, entre ellas la semana de 
receso, reuniones en las cuales se requería de la presencia de todo el 
profesorado. Y las jornadas pedagógicas. 
El Colegio no contaba con implementos  como las  colchonetas,  que pudieran 
facilitar las prácticas de actividad física. 
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Las directivas (coordinadoras, orientador y rectora) no quisieron hacer parte de 
esta propuesta, lo que fue motivo de crítica de los profesores que participaron en 
cada una de estas sesiones. 
No participaron la totalidad de los 26  profesores. 
En algunas sesiones los profesores no llegaban puntualmente, por lo cual en 
algunos momentos se recortaba el tiempo de las sesiones. 
Que estas sesiones se realizaran los días jueves y no los viernes, tal como lo 
manifestaron los profesores en el grupo focal.  
OPORTUNIDADES: Se pudo realizar la totalidad de las sesiones que se pensó.  
Se logró abrir este espacio de 11:30 am a 12:30 pm, en donde de forma voluntaria 
se contó con la participación de la mayoría de los profesores. 
Los profesores manifestaron en el grupo focal, lo importante que fueron estas 
clases, porque les permitía salir de la monotonía, estar en otro ambiente con sus 
compañeros, compartir con ellos,  realizar actividad física, además manifestaron 
su gratitud. 
Los profesores esperan que el Colegio les brinde este mismo espacio los días 
viernes, en donde puedan realizar actividad física. 
Que las directivas del Colegio hayan prestado las instalaciones, para la realización 
de las diferentes clases. 
Las directivas del colegio pidieron a los docentes en formación encargados de 
esta propuesta didáctica, que se abriera un espacio por fuera del Colegio, para 
reunir a los profesores de las tres jornadas, dentro de los días de la jornada 
pedagógica. 
Que se sumaran al programa los profesores de la jornada de la tarde. 
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FORTALEZAS: Se contó con los espacios necesarios para realizar las clases, 
como el auditorio del Colegio, el salón de preescolar, la biblioteca y la sala de 
profesores. 
El Colegio presto el equipo de sonido, que era necesario para la realización de 
estas clases. 
Se contó con la disposición de 20 de los profesores, para lograr realizar esta 
propuesta. 
Las directivas avalaron la propuesta y pusieron a la disposición de los docentes en 
formación encargados de la propuesta, los recursos e instalaciones de la 
institución. 
AMENAZAS: Una de las principales amenazas es que los profesores dejaran de 
asistir a las clases. 
Que por el cambio de rectora, esta cerrara el espacio de los días jueves e 
impidiera la participación de los profesores de la jornada mañana. 
En la ultima sesión se realizó una coevaluación con los profesores sobre todo lo 
desarrollado, en donde se les hcieron las siguientes preguntas: ¿Comò se 
sintieron a lo largo de las clases?; ¿Què cambios experimentaron a nivel físico, 
personal y social?; ¿Cómo les pareció la mètodologia empleada en cada sesiòn?; 
¿Què les gusto y què les disgusto? y por ultimo que recomendaciones tienen con 
respecto al trabajo realizado? A estò ellos manifestaron que a lo largo de la 
realización de las diferentes sesiones se sentian más animados y agradecidos por 
las bondades de la activida física en cuanto a sentirse mejor, con más ánimo para 
realizar las tareas diarias, mayor aptitud para trabajar en equipo, su deseo porque 
continuar realizando actividad fìsica, ademàs ellos encontraron  en estas clases un 
espacio donde podían compartir más tiempo con sus compañeros, y podian 
divertirse. Tambien ellos respondian que se sintieron muy comodos con la forma 
en la que eran tratados, ya que en ningun momento se los obligo a realizar 
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ejercicio, que ellos se sentían importantes y reconocidos. Los profesores  
manifestaban que se sentían muy bien al  tener un acercamiento en la realización 
de actividad física, lo que a su vez era el inicio del cambio de sus estilos de vida, 
siendo éstos un poco más saludables; a ellos les gustó mucho las clases de 
rumba folclórica porque se sentían muy a gusto realizando esta actividad ya que 
se reían de ellos mismos y de sus compañeros, resaltaron la participación de la 
profesora con mayor edad, ya que siempre se mostró dispuesta a participar.  
  
Durante las sesiones se realizaban a su vez retroalimentaciones en las que se les 
realizaban preguntas con relación a lo que para ellos significaba un estilo de vida 
saludable, si notaban algún cambio (ver diarios de campo en anexos). 
 
8. ANÁLISIS DE RESULTADOS 
 
8.1. ANÁLISIS CUESTIONARIO PRÁCTICAS Y CREENCIAS EN ESTILOS DE 
VIDA SALUDABLES 
De acuerdo con los resultados del cuestionario de prácticas y creencias en 
actividad física, se logra identificar que existe una falta de conciencia sobre los 
beneficios de la actividad física y como esto contribuye a un mejor desarrollo de 
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Gráfica 1.  Análisis condición, actividad física y deporte 
 
 Se encontró que el 55% de los profesores hace ejercicio o practica algún 
deporte algunas veces, solo el 15% de los mismos nunca terminen el día 
con vitalidad y que sólo el 45% mantenga su peso corporal estable 
frecuentemente.  
 En promedio el 62% de los profesores de los 20 a los que se les aplico este 
cuestionario, realizan actividades recreativas o académicas con su familia 
y/o amigos frecuentemente en su tiempo libre. 
 El 83% de los profesores siempre consultan al odontólogo y a el médico por 
lo menos una vez al año, un 75% siempre revisa su presión arterial en ese 
mismo periodo de tiempo y un 65% siempre se realiza exámenes de 
colesterol, triglicéridos y glicemia. 
 
 El 80% de los profesores siempre lee y sigue las instrucciones cuando usa 
algún medicamento y sólo el 60% se auto medica algunas veces en caso 
de enfermedades menores como gripas o dolores de cabeza. 
 
 De las 18 profesoras encuestadas sólo el 53% siempre se realiza un 
autoexamen de seno al menos una vez al mes y el 84% siempre se realiza 
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 El 35% de los profesores tienen algún problema en los huesos o 
articulaciones los cuales pueden empeorar con la actividad física y el 15% 
conoce alguna otra razón que le impide realizar algún tipo de actividad 








 Se encontró que sólo el 30% de los profesores practican deportes/fitness 
intensos que implican una aceleración importante de la respiración o del 
ritmo cardiaco durante al menos 10 minutos consecutivos. Además en 
promedio suelen pasar sentados o recostados aproximadamente 4 horas y 
34 minutos en un día típico. Por esto fue importante intervenir con esta 
población para lograr que los profesores incrementaran a una hora la 
práctica de actividad física, por medio de esta propuesta, los días jueves. 
 Se encontró que sólo el 10% de los profesores afirma que su trabajo exige 
una actividad física intensa que implique una aceleración importante de la 
respiración o del ritmo cardíaco, durante 10 minutos consecutivos. El 65% 
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moderada que implique una ligera aceleración de la respiración o del ritmo 




Gráfica 3. Análisis de hábitos alimenticios 
 
 Sólo el 20% de los profesores siempre consume entre 4 y 8 vasos de agua 
diarios y el 80% nunca consume más de 4 gaseosas a la semana y el 55% 
nunca agrega sal o azúcar a sus comidas y/o bebidas. 
 
 El 45% de los profesores siempre duerme al menos 7 horas diarias, sólo el 
10% siempre duerme bien y se levanta descansados y el 65% trasnocha 
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Gráfica 4. Análisis de hábitos alimenticios 2 
 
 El 50% de los profesores siempre incluye vegetales, frutas, panes, 
cereales, productos lácteos, granos enteros y fuentes de proteína en su 
alimentación, el 65% siempre evita dietas y el 70% siempre desayuna antes 
de realizar su actividad diaria. 
 
 El 25% de los profesores fuma algunas veces y ninguno fuma más de 
media cajetilla de cigarrillos a la semana. 
 
 El 95% de los profesores nunca consume licor al menos dos veces a la 
semana y el 80% siempre sabe en qué momento debe dejar de consumir 
alcohol. 
 
 El 55% de los profesores nunca consumen más de dos tazas de café al día 
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Gráfica 5. Condición, actividad física y deporte 2 
 
 El 80% de los profesores en promedio están totalmente de acuerdo que la 
actividad física ayuda a mejorar la salud porque evita enfermedades y que 












































































 En promedio el 53% de los profesores está en total desacuerdo con las 
dietas para bajar de peso, también piensan que las comidas rápidas no 





    80 
8.2. ANÁLISIS CUESTIONARIO PAR-Q&YOU 
 
Para la realización de esta propuesta didáctica, que incluía la práctica de actividad 
física se tuvo en cuenta los resultados arrojados en el cuestionario PAR-Q&YOU, 
para conocer si tiene alguna restricción medica que le impida realizar ejercicio 
físico. 
 
 En general ningún profesor sufre de algún problema del corazón, 
diagnosticado por un médico, que le impida realizar cualquier tipo de 
actividad física; ni presenta dolor o molestia en el pecho en el momento de 
realizar cualquier tipo de actividad física. 
Mientras que a el 15 % el médico le ha formulado algún medicamento para 
la tensión arterial o para su corazón. 
 



























arterial o para el
corazón
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 En promedio en el último mes el 5% ha tenido algún dolor en el pecho 
mientras se encuentra en reposo y el 15% pierde el equilibrio a causa de 
mareo, vértigo o ha perdido la conciencia. 
 
Gráfica 8. Análisis de estado de salud 
 
 
 El 35% de los profesores tiene algún problema en los huesos o 
articulaciones los cuales pueden empeorar con la actividad física y el 15 % 
conoce alguna otra razón que le impide realizar algún tipo de actividad 
física.  
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8.3. ANÁLISIS CUESTIONARIO GPAQ 
 
Entre los resultados que arrojó el cuestionario GPAQ, realizado a los 20 
profesores del I.E.D Nueva Constitución, se encontraron los siguientes resultados. 
 




1. En promedio en una semana típica, sólo el 10% de los encuestados 
realizan actividades físicas intensas dos días en su trabajo y afirman que 
su trabajo exige una actividad física intensa que implica una aceleración 

















Su trabajo exige una
actividad física intensa.
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Gráfica 11. Análisis de tiempo realización de actividad física intensa 
 
2. En promedio suelen dedicar aproximadamente 3 horas y 30 minutos  a 
estas actividades físicas intensas en un día. 
 
 
         Gráfica 12. Análisis de tiempo realización de actividad física moderada 
 
3. El 65% de los encuestados afirma que su trabajo exige una actividad física 
moderada que implique una ligera aceleración de la respiración o del ritmo 
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4. En promedio en una semana típica, sólo realizan actividades físicas 
moderadas cuatro días en su trabajo y suelen dedicar aproximadamente 2 

































Gráfica 14. Análisis de desplazamiento  
 
1. Sólo el 20% de los encuestados niega caminar o usar la bicicleta durante al 
menos 10 minutos consecutivos en sus desplazamientos. Y el 80% utiliza 
la bicicleta o camina para desplazarse. 
 











Camina o usa la
bicicleta en sus
desplazamientos
No Camina ni usa la
bicicleta en sus
desplazamientos
























30 % 65 % 
2. En promedio en una semana típica, durante cinco días caminan o usan la 
bicicleta durante al menos 10 minutos consecutivos en sus 
desplazamientos  y en un día típico suelen dedicar aproximadamente 2 
horas y 24 minutos caminando o usando la bicicleta en sus 
desplazamientos.   
 
EN EL TIEMPO LIBRE 
 
 
Gráfica 16. Análisis de deportes/fitness 
  
 
1. Sólo el 30% de los encuestados practica deportes/ fitness intensos que 
implican una aceleración importante de la respiración o del ritmo cardiaco 
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Gráfica 17. Análisis de tiempo de práctica de deportes/fitness 
 
2. En promedio en una semana típica, durante tres días practican deportes/ 
fitness intensos en su tiempo libre, en uno de esos días suelen dedicar 




8.4. ANÁLISIS CUESTIONARIO SEGUNDO CUESTIONARIO PRACTICAS Y 
CREENCIAS EN ESTILOS DE VIDA SALUDABLES APLICADO EN LA FASE 
FINAL DE LA PROPUESTA. 
 
 El 70% de los profesores hace ejercicio o practica algún deporte algunas 
veces, y sólo el 5% de los mismos nunca terminan el día con vitalidad lo 
que ocasiona que el 60% mantenga su peso corporal estable 
frecuentemente, esto indica que haya un aumento en la práctica de 
actividad física y en la percepción de bienestar físico.  
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 En promedio el 72% de los profesores realiza actividades recreativas o 
académicas con su familia y/o amigos frecuentemente en su tiempo libre. 
 
 El 90% siempre consulta al odontólogo y a el médico por lo menos una vez 
al año, un 85% siempre revisa su presión arterial en ese mismo periodo de 
tiempo y un 75% siempre se realiza exámenes de colesterol, triglicéridos y 
glicemia.  
 
 El 85% siempre lee y sigue las instrucciones cuando usa algún 
medicamento y sólo el 40% se auto medica algunas veces en caso de 
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Gráfica 19. Análisis de automedicación 
 
 
 De las mujeres encuestadas el 68% siempre se realiza un autoexamen de 
seno al menos una vez al mes y el 95% siempre se realiza la citología 
anual.  
 
 El 50% siempre consume entre 4 y 8 vasos de agua diarios y el 90% nunca 
consume más de 4 gaseosas a la semana y el 70% nunca agrega sal o 
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Gráfica 20. Análisis de hábitos del sueño 
 
 El 60% siempre duerme al menos 7 horas diarias, el 40% siempre duerme 
bien y se levanta descansado y el 50% trasnocha algunas veces.  
 
Gráfica 21. Análisis de hábitos alimenticios 
 
 El 70% siempre incluye vegetales, frutas, panes, cereales, productos 
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siempre evita dietas y el 85% siempre desayuna antes de realizar su 
actividad diaria. 
 
 El 15% fuma algunas veces y ninguno fuma más de media cajetilla de 
cigarrillos a la semana. 
 
 El 95% nunca consume licor al menos dos veces a la semana y el 85% 
siempre sabe en qué momento debe dejar de consumir alcohol. 
 




 El 60% nunca consume más de dos tazas de café al día y ninguno 
consume más de tres coca colas en la semana. 
 
 El 90% en promedio están totalmente de acuerdo que la actividad física 
ayuda a mejorar la salud porque evita enfermedades y que los cambios 
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Gráfica 23. Análisis de práctica de actividad física. 
 
 
 En promedio el 72% está en total desacuerdo con las dietas para bajar de 
peso, también piensan que las comidas rápidas no permiten aprovechar 
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9. CONCLUSIONES 
Teniendo como base la propuesta didáctica desarrollada en el I.E.D Nueva 
Constitución con  20 de los 26 profesores de primaria, que pertenecen a la jornada 
mañana. Estas sesiones se realizaron los días jueves, en el horario de 11:30 AM a 
12:30 PM; a partir de las clases en las que se realizó actividad física con técnicas 
tales como Pilates, Rumba Folclórica y Gimnasia de mantenimiento, además de 
charlas y  retroalimentaciones hechas en cada sesión, y teniendo como base los 
instrumentos investigativos utilizados, se puede concluir que: 
 Se logró desarrollar una propuesta didáctica con los profesores de 
primaria dentro de las instalaciones del I.E.D Nueva Constitución, que se 
basaba en la promoción de los estilos de vida saludables y los diferentes 
contenidos planteados, entre ellos la actividad física, las enfermedades 
crónicas no transmisibles, el consumo de tabaco y alcohol  y una sana 
alimentación. 
 Por medio de las charlas de sensibilización los profesores I.E.D.N.C 
tomaron conciencia de que sus estilos de vida no eran los adecuados, 
que su inactividad física era evidente y que era importante hacer cambios 
significativos para lograr mejorar su salud. Ya que el 90% de los 
profesores está totalmente de acuerdo que la actividad física ayuda a 
mejorar la salud porque evita enfermedades y que los cambios repentinos 
en el peso corporal afectan la salud. 
 Al iniciar esta propuesta didáctica se aplicó el cuestionario de Prácticas y 
creencias en estilos de vida saludables, y de este se  encontró que el 50% 
de los profesores siempre incluían vegetales, frutas, panes, cereales, 
productos lácteos, granos enteros y fuentes de proteína en su 
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alimentación, y el 70% siempre desayuna antes de realizar su actividad 
diaria, al finalizar este proceso se volvió a aplicar este cuestionario e 
indico que hubo un aumento del 20% en la forma de alimentarse 
saludablemente, pasando del 50 al el 70% y además en que el 85%  
desayunan antes de realizar su actividad diaria. Esto indica que se logró 
un cambio en la manera de alimentarse, siendo esto un cambio positivo 
en los estilos de vida de los profesores. 
 Se formó un grupo de trabajo muy interesante con los profesores ya que 
estos realizaban las diferentes actividades con agrado, en muchas de 
ellas se les veía su expresión de alegría y manifestaban el deseo de 
continuar con el proceso. Ellos estuvieron dispuestos a participar de las 
diferentes clases, se tuvo un promedio de asistencia de dieciséis (16) de 
los veinte (20) profesores de primaria en la jornada mañana, entre los que 
se encontraban catorce (14) mujeres y dos (2) hombres. La mayoría de 
maestros asistían con ropa adecuada para realizar actividad física. 
 Los profesores aceptan la actividad física como un estilo de vida y 
manifestaban que hicieron cambios en su forma de alimentarse, ya que se 
procuran que esta sea la más adecuada.  Ya que el 90% de ellos están 
totalmente de acuerdo en que la actividad física ayuda a mejorar la salud 
porque evita enfermedades y que los cambios repentinos en el peso 
corporal afectan la salud. Esto indica que hubo una aceptación de la 
propuesta y que vieron en la actividad física una alternativa para mejorar 
su salud. 
 Los profesores toman conciencia de la importancia de realizar actividad 
física segura y dirigida, como lo fue en esta investigación, con los 
docentes en formación.  
 Se logró ver en las sesiones y se evidencia en los diarios de campo que 
los profesores mejoraron sus relaciones socio grupales, con sus 
compañeros dado que se reconocieron entre ellos mismo, dejando atrás 
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las diferencias y se pudo observar que realizaban las actividades grupales 
con alegría, entusiasmo y respetando hacia ellos. 
 Se logró consolidar el espacio de las 11:30 am a 12:30pm los días jueves, 
ya que hubo el apoyo de las coordinadoras del Colegio, a su vez 
brindaron elementos de apoyo como el equipo de sonido, video beam y el 
auditorio y salón de preescolar para realizar las clases. 
 Se diseñó una estrategia didáctica con el fin de generar estilos de vida 
saludable como, promoción de actividad física, la sana alimentación, el no 
consumo de tabaco y alcohol, las implicaciones de las enfermedades 
crónicas no transmisibles. A su vez se incentivó a los docentes en la 
necesidad de apoyar y acompañar la construcción de los estilos de vida 
saludable y actividad física en los estudiantes del I.E.D Nueva 
Constitución, por ello se le entrego a los profesores material como son los 
plegables en los que estaban los temas anteriormente mencionados, los 
cuales fueron trabajados en las charlas.  
 La actividad física que más les gusta a los profesores del Colegio es la 
danza (rumba folclórica) ya que cada vez que se realizaban estas 
actividades, ellos demostraban su agrado y entusiasmo. Incluso se contó 
con la colaboración de la profesora Patricia, que es la encargada de las 
clases de danzas, para el montaje de dos coreografías (Cumbia y 
Contradanza) las cuales fueron enseñadas a sus compañeros y 
presentada. 
 La acogida por parte de las directivas del I.E.D Nueva Constitución por las 
clases los días jueves de 11:30 a 12:30pm fue tanta, que ellos solicitaron 
un espacio adicional por fuera de las instalaciones del Colegio para los 
profesores de la jornada mañana y tarde, que les permitiera salir de la 
monotonía, estrés puesto que a inicios del año escolar se presentaron 
discusiones e indiferencias con la rectora del Colegio provocando su 
salida, por esta razón se realizó una salida, dentro de jornada pedagogía, 
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la cual se realizó el día 17 de Junio del presente año, donde se hizo una 
charla y actividad física por medio de una caminata.  
 Esta propuesta didáctica sirvió para sensibilizar a los profesores del I.E.D 
Nueva Constitución a los estilos de vida saludables; además esta  
propuesta logro que los participantes mantuvieran la práctica de  actividad 
física, desde varias técnicas anteriormente mencionadas. Los profesores  
se mostraron muy agradecidos y manifestaron su interés para que este 
proyecto continúe con ellos, y piden a los encargados de enviar a los 
practicantes de la Universidad Libre, que envíen más docentes en 
formación que puedan seguir trabajando con ellos y con los estudiantes, 
ya que para ellos es muy importante que los niños conozcan y tomen una 
postura positiva hacia los estilos de vida saludables. 
 
 Recomendaciones: Este proceso puede continuar en el I.E.D Nueva 
Constitución por otro grupo de docentes en formación que quieran 
trabajar con los estilos de vida saludables y la actividad física, ya que 
contaran con el apoyo de los profesores, puesto que ellos serán actores 
activos y colaboraran con el proceso. 
 
Se pueden hacer trabajos futuros en este Colegio con relación a la 
actividad física para la salud, ya que se deja una base importante con los 
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En esta autoevaluación que se realizó en  la última sesión en las que se les 
pregunto a los profesores ¿Cómo se sintieron a lo largo de las clases?; ¿Qué 
cambios experimentaron a nivel físico, personal y social?; ¿Cómo les pareció la 
metodología empleada en cada sesión?; ¿Qué les gusto y qué les disgusto? y por 
último que recomendaciones tienen con respecto al trabajo realizado? A esto ellos 
respondieron que se sintieron muy bien al participar en estas clases, que sintieron 
cambios  físicos, personales y  sociales ya que también la relación con sus 
compañeros cambio. También decían que se sintieron muy cómodos al trato que 
recibían por parte de los docentes en formación ya que no se sentían obligados a 
realizar actividad física pues sabían desde el principio que la participación era de 
manera voluntaria, además que sintieron el interés de ellos con los profesores 
porque a pesar de que algunos tenían problemas físicos se interesaban por 
conocer lo que les pasaba. 
Los profesores manifestaron que les encantaron las clases ya que bailaron 
jugaron se divirtieron en cada sesión y que la actividad que mas les gusto fue 
bailar ya que se reían de lo que hacían cada uno de ellos y de sus compañeros, 
Los profesores manifestaron que quieren seguir con el programa y que esperan 
que la Universidad Libre, envié mas practicantes que puedan realizar el mismo 
trabajo con ellos, y que esperan que se haga un trabajo también con los 
estudiantes y que desean que las directivas del Colegio participen de las 
actividades.   
